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ANATOMIA PATOLOGICA ec. 



APPARENZE MORBOSE DEL FEGATO. 


Injmmrnazione 
della membrana del Fegato. 


L ESTERXA membrana del fegato si ritrova 
non di rado in istato d’ infiammazione. 

Questa può avvenire , tanto allorché il 
peritoneo è infiammato per tutta la cavità 
addominale, quanto allorché T infiamma- 
zione è confinata alla sola membrana del 
fegato . In quest’ ultimo caso 1’ infiamma- 
zione non si propaga per tutta la stessa , 
ma più d’ ordinario si restringe a quella 
porzione della medesima, che copre la fac- 
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eia anteriore o convessa del viscere . Ho 
pure veduto l’ infiammazione ^ o almeno h 
suoi effetti, in quella parte del fegato, che 
è in contatto col ventricolo o col duodeno. 

Quando 1’ infiammazione si stabili nella 
membrana del fegato , essa offre esatta- 
mente le stesse apparenze , che abbiamo 
descritte parlando dell’ infiammazione del 
peritoneo , di cui fa parte. La membrana 
è seminata da copioso numero di minutis- 
simi vasi , contenenti un sangue florido, 
ed è più crassa che nel suo stato naturale. 
Vi si trova altresì, disteso sulla sua super- 
ficie , uno strato di linfa coagulabile; il qua- 
le strato varia di crassizie , nelle diverse 
occasioni , e sovente fa aderire il fegato 
più o meno compiutamente alle parti cir- 
convicine . Ritrovasi talora un fluido siero- 
so , che essa versò in qualche quantità . 

Aderenze . 

E più frequente il vedere aderenze 
formate, e che sono il prodotto di prece- 
duta infiammazione della membrana del 
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fegato, di quello sia l’osservare questa 
membrana in istato di flogosi attuale. Que- 
ste aderenze sono dovute a un successivo 
e graduato cangiamento della linfa coagu- 
labile del sangue , come abbiamo più so- 
pra descritto . Consistono d’ ordinario in 
una sottile membrana trasparente , la qua- 
le congiunge la superficie del fegato alle 
parti circonvicine. L’aderenza può essere 
generale, ossia estesa a tutta la superficie 
del viscere , e può anche risultare da nu- 
merose fimbrie d’ adesione; talora è costi- 
tuita da una membrana di considerevole 
lunghezza, e. qualche volta l’aderenza è co- 
sì costipata, che la superficie del fegato si 
ritrova applicata immediatamente alle par- 
ti circostanti . La superficie di questo vi- 
scere, dove più da spesso succede quest’ a- 
derenza , è 1’ anteriore, quella cioè con cui 
si applica al peritoneo investiente i musco- 
li della parte superiore della cavità addo- 
minale. 

Allorché un ascesso si è stabilito nella so- 
stanza del fegato , e si rompe esternamen- 
te , queste aderenze prestano 1’ ottimo uf- 
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fizio di ijVipedire, che la marcia si sparga 
nella cavità generale dell’ addome . Furon 
viste delle aderenze che univano la super- 
ficie posteriore del fegato allo stomaco ed 
al duodeno : le quali ponno altresì essere 
utili negli ascessi di questo viscere, situati 
in vicinanza a quella superficie , col non 
permettere aUa marcia di versarsi nella ca- 
vità addominale, e condurla in vece o nel- 
lo stomaco, o nella parte superiore del tu- 
bo intestinale . 

Membrana del Fegato 
convertila in cartilagine. 

Una porzione della membrana del fegato 
si cangia talvolta in cartilagine . Non vidi 
che un picciol numero di questi casi, che 
daltronde accadono molto più di rado nel 
fegato, che nella milza. La cartilagine è 
liscia , sottile e d’ assai pieghevole tes- 
suto . 
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Infiammazione 
della sostanza del Fegato . 

Non è molto frequente in Inghilterra il ri- 
trovare la sostanza del fegato nello stato di 
presente infiammazione. Talora Tinfiamma- 
zione della sua membrana trae seco in que- 
sto stato anche quella parte della sostanza 
del viscere, che è immediatamente sottopo. 
sta alla membrana medesima ; ma accade 
molto di rado, che s’infiammi la massa gene- 
rale del fegato. Nei paesi caldi la sostanza 
del fegato è molto più soggetta all’ infiam- 
mazione, che nella Gran Brettagna. Allorché 
tutta la sua massa è infiammata , egli au- 
menta considerevolmente in grandezza , e 
si fa di colore purpureo (a); è in oltre più 


(a) Nou potrebbe il color rosso deritare dall' ac- 
cumulamento del sangue nelle diramazioni della ve- 
na porla ? 

Siccome questa vena tiene, nel fegato, le parti di 
arteria , non è egli probabile, che li suoi minimi ra- 
mi assumano, durante rinCaniinazione, lo stesso mo- 
do d’agire , che le piccole diramazioni di tin' arte- 
ria , nella circostanza medesima? 
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duro al tatto , che nello atato di sana na- 
tura. Qualche volta la sua membrana e- 
sterna è presa da infiammazione , e qual- 
che volta ne va immune; e talora quest'in- 
fiammazione del fegato è accompagnata da 
colore* giallastro della cute , proveniente 
dalla bile che non si versò prontamente nel 
condotto coledoco, a cagione della compres- 
sione portata dal viscere infiammato sui 
pori biliarj . Continuando 1’ infiammazio- 
ne per qualche tempo, si formano degli 
ascessi, ed allora lo stato attivo infiamma- 
torio diminuisce di molto. In qualche caso 
sono per guisa estesi questi ascessi, che 
contengono alcune pinte di marcia; e tal’ 
altra volta la sostanza del fegato si conver- 
te tutta in un sacco ripieno di questa ma- 
teria . Se r infiammazione epatica abbia 
durato a lungo , non è raro il vederla ac- 
compagnata dall’ascite, le cui acque, es- 
sendo tinte dalla bile , si mostrano allora 
di color giallo o verde . 

Si disse d’aver trovato il fegato in istato 
di mortificazione (a) ; ma questo caso si 
(a) Mor(jagni, Epist. XIÌX.V. art. :i5. 
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presenta assai di rado, nè cadde mai sot- 
to la mia osservazione (99) . 

Tubercoli oràinarj del Fegato. 

Una delle più comuni malattie del fega- 
to , e fors’ anche la più comune , se si ec- 
cettuino le aderenze descritte più sopra , 
sono li tubercoli della sua sostanza. Que- 
sta malattia ben difficilmente si riscontra 
nei soggetti molto giovani , ma è frequen- 
te nelle persone di media o di avvanzata 
età ; ed è in oltre più comune agli uomini, 
che alle donne . Ciò sembra derivare dalla 
consuetudine di abusare del vino , la qua- 
le è propria del primo, più che del secon- 
do sesso ; essendo che questa malattia « 
frequentissima nei valorosi bevitori ; ben- 
ché non possiamo ravvisare nissuna neceS’ 
sària connessione fra quell' abuso , e co- 
desta particolare condizione del fegato. La 
qual^onnessione di cause e d’ effeui ac- 
cade pur di sovente, che non arriviamo 
.. a conoscere, nei cangiamenti che succedo- 
no in molt’ altre parti del corpo. 
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I tubercoli che si sono formati in que- 
sta malattia, e che generalmente occupa- 
no tutta la massa del viscere , hanno for- 
ma rotonda, stanno situati in molta vici- 
nanza gli uni degli altri , e dànno da per 
tutto un’ apparenza d’ irregolarità alla su- 
perficie del viscere . Tagliando la loro so- 
stanza , si ritrovano formati d una materia 
solida, bianca, inclinante all’ oscurognolo 
0 al giallastro. Sono talvolta estremamente 
piccioli , sicché non superano in grandez- 
za la testa d’una grossa spilla ; ma di fre- 
quente eguagliano le avellane minori , e al- 
cuni di loro sono ancora più grandi. In que- 
sto stato di tubercolosità, il fegato si fa sen- 
tire al tatto più duro del naturale; e non di 
rado l’orlo suo inferiore è rivolto alcun poco 
all’ avanti . La sua grandezza in generale 
non soffre aumento veruno , ed anzi io 
credo che spesse volte diminuisca. Isti- 
tuendo la sezione del fegato in questo sta* 
to, i suoi vasi si mostrano d’ un diametro 
minore del consueto . É frequente, chft' al- 
lora la sua sostanza sia di colore gialla- 
stro , il quale trae origine dalla bile accu- 
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mulatasi in essa ; e si ritrova pure deff 
acqua nel cavo addominale , la quale , per 
la mistione della bile , ha lo stesso colore. 
La cistifellea è generalmente contratta e 
bianca, essendo vuota di bile, perchè la 
compressione portata dal viscere indurato 
sopra li suoi pori biliarj , non permette a 
questo fluido di passare nel condotto epa- 
tico , e quindi nella vescica del fiele . In 
questi casi il colore della cute è giallo ; e 
rimane permanentemente in tale stato , 
perchè dipende da una condizione del fe- 
gato, che non soggiace a cangiamenti . È 
questa l’ ordinaria apparenza di ciò che 
chiamasi fegato scirroso ; ma non ha che 
leggiera somiglianza con quello scirro, che 
si osserva nelle altre parti del corpo. Io 
sarei quindi disposto a considerare quest 
affezione, come una malattia particolare del 

fegato . 

» 

Grossi tubercoli bianchi del Fegato. 

Si formarono talvolta nel fegato alcune- 
masse bianche e dure, che’ spesse fiate 


IO 

hanno la grandezza d’ una castagna , ma 
che sono pure maggiori o minori di que- 
sta . È più frequente il ritrovarli situati vi. 
cino alla superficie del fegato, che nel cor- 
po della sua sostanza ; due o tre d’ ordina- 
rio stanno contigui gli uni agli altri , con 
considerevole porzione di fegato in istato 
sano frapposta ad essi, ed a qualche altro 
gruppo di tubercoli simili. Sono formati 
d’ una sostanza molto consistente , bianca 
ed opaca , e generalmente si vedono quasi 
incavati o depressi nella loro superficie 
esterna. 11 fegato in questa malattia cre- 
sce frequentemente oltre la sua grandezza 
naturale . 

Que’ tubercoli sembrano essersi da pri- 
ma formati attorno i vasi sanguigni del fe- 
gato , come apparisce dalle sezioni di que. 
sto viscere, in codesto stato d’ infermità . 
Stando il fegato in questa condizione, àvvi 
talvolta dell’ acqua nella cavità addomina- 
le , e talvolta no ; e ne' casi di accunaula- 
mento di bile , egli si tinge del colore di 
questa , mentre altre volte il colore della 
sua sostanza posta fra’ tubercoli , è perfet- 
tamente natur.ale. 
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I tubercoli della specie da noi testé de- 
scritta sono molto più rari, che quelli dell’ 
altra, e più da vicino somigliano all’ordi- 
naria apparenza scirrosa delle altre parti 
del corpo. In uno o due casi nondimeno, 
ho veduto in essi una certa quantità di mar- 
cia densa , che molto s’ avvicinava a quel- 
la delle scrofole esulcerate; per lo che mi 
sento inclinato a pensare , che questi tu- 
berceli possano essere di natura scrofo- 
losa . 

Tubercoli teneri e nerastri delFegato. 

Ho pur veduto nel fegato diversi tumo- 
ri cedevoli , della grandezza allo incirca 
d’ una noce ordinaria , situati principal- 
mente sulla superficie del viscere, e costi- 
tuiti da una materia oscurognola, molle e 
liscia nel taglio; apparenza morbosa che è 
assai rara. Codesti tumori potrebbero in 
qualche modo essere considerati come 
scrofolosi , se l’ opinione che li stabilisce 
tali non mancasse di valide ragioni che la 
difendano ; e certamente non àwi rasso- 
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ipiglÌAnza di sorte fra questa specie di tu- 
mori e i tubercoli scrofolosi dei polmoni , 
0 le glandule assorbenti scrofolose. Nulla 
di soddisfacente venne stabilito intorno al- 
la loro natura. 

Tumori scrofolosi del Fegalo . 

Si trovarono qualche volta nel fegato de' 
tumori aventi la massima somiglianza coi 
tubercoli polmonari; ma questa malattia è 
fra le rarissime . Essi avevano le stesse 
grandezza e struttura di questi, e destava- 
no nel tatto la sensazione medesima ; ma 
erano soltanto di colore alcun poco più o- 
sciiro . Nell’ unica circostanza in cui ebbi 
occasione di vedere questa malattia , i tu- 
bercoli si trovarono generalmente dispersi 
per la sostanza del fegato, in una cotale re- 
golare distanza gli uni dagli altri , e non 
rendevano bernoccoluta la superficie del vi- 
scere, come suole addivenire nel caso dei 
tubercoli ordinar) . Le loro apparenza e 
struttura non mi lasciano alcun dubbio in- 
torno alla loro indole scrofolosa . 
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Fegato lasco con tumori rossicci. 


E vidi il fegato di consistenza molto più 
lasca del naturale, con tumori rossicci, di 
grandezza considerevole , sparsi alla rinfu- 
sa per lo stesso e contenenti una specie di 
marcia addensata. Inclino a considerare 
come scrofoloso questo fegato , essendo 
stato rinvenuto in un soggetto , la cui co- 
stituzione generale aveva de’ segni eviden- 
ti di scrofole , e nell’ esame del cui corpo 
si ritrovarono molte glandule assorbenti 
scrofolose. 

Fegato di sostanza tenerissima. 

Non di rado la sostanza del fegato si ri- 
trova molto più tenera del naturale, sen- 
za alcun altro segno, di malattia . In que- 
st’ occasione il viscere si sente quasi ces'i 
tenero , come la milza, ed ha colore piom- 
bino. Questo cangiamento deve provenire 
da un processo che s’ istituisce per tutta 
la sua sostanza ; e sembra essere quello , 
che il sig. Hunter < chiamò col nome di 
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assorbimento interstiziale. Con il qual no- 
me si intende d’accennare quel tale assor- 
bimento , per cui porzione delle minime 
particelle componenti si levano a poco a po- 
co dalla massa generale di qualunque orga- 
no del corpo animale, senza che per ciò ne 
avvenga esulcerazione . Questa condizione 
del fegato è rarissima, seppur accade una 
qualche volta, nelle persone molto giova- 
ni; laddove è comune in quelle, che si tro- 
vano in un periodo awanzato della vita . 

Fegato di sostanza durissima . 

Uno stato del fegato affatto opposto al 
già descritto, e che non è de’ più straordi- 
narj , è quello nel quale questo viscere si 
ritrova molto più consistente del naturale, 
ed in cui nondimeno , tagliandolo , non si 
osserva una peculiare struttura. Sulla su- 
perficie di questa sorta di fegati, àwi non 
di rado un’ apparenza di membrana fila- 
mentosa , disposta in qualche guisa a for- 
ma di raggi ; ed il loro lembo inferiore è 
alcun poco sporgente allo infuori . Io cre- 
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do, essere questo un primo passo nel cam- 
mino , che conduce alla formazione dell’or» 
dinario fegato tubercoloso . Ho veduto 
qualche volta de’ piccioli tubercoli esisten* 
ti sopra una porzione della superficie di 
questa sorte di fegati ; i quali tubercoli e- 
rano precisamente della specie ordinaria . 
Stando a quest’ apparenza , è probabile , 
che la materia addizionale venendo depo- 
sitata negli interstizi per tutta la massa ge- 
nerale del fegato , dia a questo viscere la 
consistenza di cui si parla ; e che la stessa 
materia, insieme forse con una parte del- 
l’ordinaria tessitura del fegato, si converta 
poscia in tubercoli. L' induramento del fe- 
gato è qualche volta accompagnato da un 
principio di ascite (loo). t yìi 

■», 

Idatidi . 

•li (■ .y- 

Non V* è. gianduia del corpo umano , m 
cui con tanta frequenza si vedessero le ida- 
tidi, con quanta nel fegato (loi); ove però 
se ne eccettuino i reni, ai quali sono ancora 


i6 

più comuni (a) . D’ ordinano le idatidi del 
fegato stanno in una cisti , la cui grandez- 
za è frequentemente considerevole , e la 
quale è formata di sostanza così consisten- 
te , che al tatto presenta quasi la solidi- 
t.à della cratilagine. Tagliando questa ci- 
sti , la si vede totalmente formata a lami- 
ne; c in qualche fegato è più crassa, che in 
qualche altro ; perchè in alcuni casi non 
giunge dessa alla crassizie di uno scellino, 
e in altri arriva quasi ad un quarto di pol- 
lice di grossezza . Le lamine che la compon- 
gono sono formate d’ una sostanza bianca; 
e una materia polposa , simile alla linfa 
coagulabile , spalma la faccia interna delle 
sue pareti . Ho veduto la cavità della cisti- 
de divisa da un tramezzo, composto di que- 
sta sostanza medesima . In una cistide si 
puù rinvenire tanto una sola idatide, quan- 

(a) Quantunque le idatidi del fegato e quelle dei 
reni portino lo stesso nome , tuttavia differiscono 
frequentemente le une dalle altre . Nondimeno «i ri* 
trovano qualche volta delle idatidi nei reni , che so* 
no precisamente della stessa specie che quelle del 
fegato . 
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to un aggregato di molte . Queste vagano 
libere per la cavità e nuotano in un fluido; 
oppure alcune di esse aderiscono alle pa- 
reti della cisti . Consistono in una vescica 
rotonda , composta di sostanza bianca , 
semi-opaca e polposa , e contengono un 
fluido capace di coagulazione .Quantunque 
r ordinario colore delle idatidi sia bianco , 
nondimeno ne vidi talora alcune del color 
d’ ambra chiaro . La tonaca dell’ idatide è 
formata da due lamine , e possiede molta 
forza contrattile . In alcune idatidi questa 
tonaca o membrana è più crassa e più o- 
paca , che in alcune altre ; e spesso nella 
stessa idatide , varie parti di essa ànno 
crassizie diversa . Nell’ interno d' un’ idati- 
de qualche volta se ne ritrovano alcune al- 
tre di minori, le quali per lo più non sono 
maggiori della testa d’ una spilla, ma che 
talora superano in grandezza un grano 
d’uva spina . Stanno attaccate all’ idatide 
maggiore , e sono poste in distanze irrego- 
lari, per modo da formare de’ piccioli grap- 
poli; e si rinvennero pure fluttuanti libera- 
mente pel liquido dell’ idatide principale. 
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Per lo più le idatidi del fegato non sono 
congiunte fra di loro: si disse nondimeno, 
che qualche volta stavano graduatamente 
rinchiuse le une nelle altre . La più ordi- 
naria situazione delle idatidi epatiche è la 
sostanza del viscere , ove sono raccolte in 
una vescica; ma talvolta stanno pure at- 
taccate alla superficie del fegato , penden- 
ti dallo stesso, ed occupanti così una par- 
te più o men grande della cavità generale 
dell’ addome . 

Non è stata per ancora compiutamente 
schiarita l' origine e la natura vera di que- 
ste idatidi ; nondimeno è assai prohaljile , 
eh’ esse siano una spezie d’ imperfetti ani- 
maluzzi. Non ha dubbio , che le idatidi 
del fegato delle pecore non siano animali 
(loa) ; frequenti volte furono viste muo- 
versi , allorché vennero estratte dal fegato 
e poste nell’ acqua calda ; e questa facol- 
tà di muoversi la ritengono per molte ore 
dopo r uccisione della pecora. É grande 
r analogia fra queste idatidi, e quelle del 
fegato umano. E queste e quelle stanno 
racchiuse in cistidi consistenti, e sono for- 
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mate dalla stessa materia polputa e bian- 
ca . Avvi senza dubbio una qualche diffe- 
renza fra di loro , rapporto alla semplicità 
dell* organizzazione : le idatidi del fegato 
umano constando d” una semplice vescica 
uniforme , mentre quelle del fegato delle 
pecore hanno una bocca ed un collo attac- 
cato alla vescica. Non vuoisi tuttavia te- 
nere questa differenza qual’ obbiezione 
considerevole alla testé prodotta opinione. 
La vita può congiungersi alla più sempli- 
ce forma d’ organizzamento . In pruova di 
ciò si osservi , che nel cervello delle pe- 
core si rinvennero idatidi perfetissimamen- 
te somiglianti a quelle del fegato umano, 
e le quali , sendo state vedute muoversi , 
furono con tutta sicurezza riconosciute per 
animali. Veramente le idatidi epatiche li- 
mane , per quanto io sappia, non si vide 
che si muovessero nel momento della loro 
estrazione dal corpo e della loro immersio- 
ne nell’ acqua calda; che se ciò fosse acca- 
duto , non rimarebbe più incertezza veru- 
na. Non è difficile il concepire ragioni fon- 
date onde conchiudere, che appena può 
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presentarsi un’opportuna occasione, in cui 
istituire esperimenti su questo particolare. 
Le idatidi non si ritrovano con molta fre- 
<|uenza nel fegato : il corpo umano dee la- 
sciarsi intatto per molto tempo dopo mor- 
te , prima die sia lecito 1’ esaminarlo ; di 
maniera che le idatidi, ove pur fossero 
animali, ponno aver perduto il loro prin- 
cipio vitale. Nondimeno è fortissima la 
prohahilità della loro natura animale; co- 
me pure sembra molto più difficile il por- 
re d’ accordo la loro produzione coll or- 
dinaria teoria della generazione , che quel- 
la dei vermi intestinali . Nè eviteressimo 
in ninna parte questa difficoltà asserendo, 
che le idatidi del fegato umano non siano 
animali viventi ; perchè nelle pecore esse 
sono veramente tali ; e dopo ciè, la diffi- 
coltà deir accennato accordo , riguardo al- 
la loro produzione, è precisamente la stes- 
sa . Se alcuno fosse vago di avere più mi- 
nute notizie intorno alle idatidi, potrà ritro- 
varle nell’ eccellente saggio che su di ciò 
ha pubblicato il dot. Giovanni Hunfer nel- 
le Transazioni mediche e chirurgiche (a). 
(a) A fiicc. 3{. 
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Fegato con cixtidc 
contenente una materia terrosa . 

Si formano talvolta nel fegato delle cisti- 
di , che contengono una materia terrosa . 
Queste cisti sono composte d’ una spezie 
di cartilagine, mista a sostanza ossea. La 
materia terrosa, contenuta nella cistide, è 
liscia nel taglio , omogenea e di colore 
bianco oscuro . Vi si trovano frammisti 
de’ filamenti membranosi , molli , somi- 
glianti moltissimo nella loro apparenza al- 
le tonache d’ un’ idatide (io5). 

Rottura del Fegato . 

Il Fegato più di qualunque altra gian- 
duia del corpo umano , soggiace a lacerar- 
si per effetto di violenza esteriore ; lo ctie 
probabilmente procede da due cagioni. La 
prima, che nei soggetti magri il fegato, 
spezialmente se sia grande, è collocato vi- 
cino alla superficie del corpo, e quindi può 
essere facilmente affetto da una gagliarda 
compressione esterna . L’ altra , che il fé- 
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gato è per guisa compaginato, che le sue 
parti sono più facilmente separabili le une 
dalle altre, mediante la compressione , che 
quelle di presso che qualunque organo o 
tessuto del corpo . Indi se il fegato venga 
dalle dita compresso con un grado ragguar- 
devole di forza, egli cede nella maniera che j 

lo farebbe una pera infracidita, quantunque 
non cosi facilmente. Nel qual caso il fatto 
non può dipendere da ciò, che il fegato si 
trovi ammollito da putrefazione : avvenen- I 

do lo stesso anche nel fegato di persona I 

appena morta. Proviene in vece dalla par- 
ticolare struttura del viscere, e perciò può 
accadere tanto nel fegato d’ un vivo , che 
in quello d’ un cadavere . Se lo stesso gra- j 

do di compressione venisse applicato ad un l 

muscolo 0 a qualunque gianduia del cor- 
po , essi non si romperebbero , ma torne- 
rebbero nella loro forma, appena rimossa la 
compressione. In ogni caso di rottura di fe- 
gato , essa derivò da violenta compressio- 
ne avvenuta sulla regione superiore dell’ 
addome ; come , per esempio , dalla ruota 1 

di un carro passata sopra quel sito . Dalla I 
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quale lesione non nacque che leggiero do. 
lore ; lo che è pruova grandissima, che il 
fegato non possiede molta sensibilità . Al- 
cune fra le persone che soggiacquero a que- 
sta sventura, continuarono a vivere per 
molti giorni . 

V ermi asseriti nel Fegato . 

E stato detto (a) , che furono ritrovati 
de’ vermi tanto in cisti particolari del fe- 
gato , quanto ne’ condotti biliarj . I casi di 
questa fatta sono estremamente rari ; nè 
io li vidi giammai. 


SINTOMI. 

Allorché le tonache del fegato , e quel- 
le particolarmente della sua faccia conves- 
sa, sono infiammate , i sintomi corrìspon- * 

dono moltissimo a que’ della pleuritide , 

(a) Veg. Lieutand, Tom. 1. pag. 194- 
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nell.'i quale l’ infiammazione occupi la par- 
te inferiore della pleura deJ lato destro . 
Avvi dolore acuto nella parte affetta , dif- 
ficoltà di respiro, tosse, e febbre sintoma- 
tica. Tuttavia queste due affezioni posso- 
no, in generale, distinguersi fra di loro dal- 
le circostanze seguenti . Nell’ infiammazio- 
ne delle tonache del fegato , l’ inspirazio- 
ne ]*rofonda dà minor accrescimento di 
dolore, che allorché la pleura sia infiam- 
mata nell’ ima parte del lato destro del 
petto. In quella il dolore s’ aumenterà di 
molto, ove si comprima la regione imme- 
diatamente sopposta al confine delle coste 
del lato destro : lo che non accaderà nel- 
r infiammazione della jilcura. 


Non sono informato di alcuno dei sin- 
tomi , che accompagnano le adesioni del 
fegato alle parti circonvicine. 


Allorché la sostanza del fegato è inliatii- 
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mata, sorge un dolore ottuso nell ippocon- 
drio destro, die spesse volte si fa pur sen- 
tire nella sommità della sj)alla dello stesso 
lato . L’ infermo decombe più facilmente 
sul lato affetto. Si desta in maggiore o mi- 
nor grado la febbre sintomatica, ricorre 
la tosse secca, o il singhiozzo, o il vomi- 
to; e accade pure , che la cute e gli occhi 
si tingano di giallo . L’ infiammazione del- 
la sostanza del fegato' s’accende talvolta co- 
si lentamente, che appena è accompagna- 
ta da alcun dolore ; e la costituzione non 
è punto, o almeno assai lievemente, com- 
mossa dalla febbre sintomatica. In t.ili oc- 
casioni non si sospetta d’ infiammazione 
del fegato, finché non siasi del tutto for- 
mato un ascesso , il quale vada manife- 
stando i suoi progressi all’ esterno . 


Non conosco sintomi particolari pe' qua- 
li , nel corpo vivente , s’ abbia sicurezza , 
che il fegato sia divenuto tubercoloso. Non- 
dimeno se nella regione di questo viscere 
vi sia dolore, o una sensazione incomoda, 
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accompagnata da permanente giallume del- 
la cute, e siavi in pari tempo accumula- 
mento di acque nella cavità addominale: 
non rimarranno che pochi duhhj intorno 
allo stato tubercoloso del fegato. Ove le 
pareti dell’addome fossero sottili, e poche 
le acque raccolte in questa cavità , un at- 
tento esame della mano potrebbe far sen- 
tire distintamente i tubercoli collocati nel- 
r orlo inferiore del fegato . 


I sintomi che accompagnano li grandi 
tubercoli bianchi del fegato , io non potrei 
distinguerli da quelli, che sono proprj dei 
tubercoli ordinar) . Nondimeno , qualora 
siano esili i comuni integumenti della per- 
sona , e i tubercoli situati prossimamente 
all’ orlo inferiore del fegato , si potranno 
essi riconoscere mediante l’esame esterio- 
re. Credo poi, che li grossi tubercoli bian- 
chi non siano, cos'i spesso che gli altri, ac- 
compagnati dall’ itterizia e dall’ ascite . 

Mi sono ignoti i sintomi degli altri tu- 
bercoli del fegato ; fra’ quali sintomi sono 
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disposto a credere, che non ve n’ abbia al- 
cuno che possa dirsi patognomonico . 


Allorché la sostanza del fegato si è in- 
durata, non vi è modo per determinare 
con precisione il suo stato nell’ uomo vi- 
vente , a meno che il dimagrimento della 
persona non sia di tale maniera , per cui 
esaminando questo viscere, lo si possa sen- 
tire esattamente . La quale circostanza sa- 
rà diffìcilissimo, che si avveri nel maggior 
numero dei casi , e molte volte anche im- 
possibile ; perchè il fegato , benché indu- 
rato, non è per 1’ ordinario cresciuto di 
volume ; e daltronde non è poca la crassi- 
zie delle pareti addominali. Si potrà tut- 
tavia sospettare V esistenza di questa 
malattia , se y alibia una certa sensazione 
incomoda nella regione epatica, accompa- 
gnata da abito di corpo terreo. Ma vi fu- 
rono de’ casi, ne’ quali r esame del cada- 
vere scuopri il fegato in istato d’indura- 
mento , senza che , nel corso della vita, si 
osservassero tali sintomi, per cui s’ avesse 
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a sospettare dell’ esistenza di «jnesta coni 
dizione patologica. 


Non V è segno che indichi particolar- 
mente la formazione delle idatidi nel fega- 
to ; e nel corpo vivente , questa malattia 
può solamente conghietturarsi. Dalla sto- 
ria di alcuni casi di questa spezie risulta , 
che insorge un dolore nell ippocondrio de- 
stro : ma questo può derivare da molt’ al- 
tre cause. 

In due casi che giunsero a mia cogni- 
zione , li sintomi erano simili a quelli che 
sono proprj dei calcoli hiliarj ; dolore vio- 
lento e spasmodico in vicinanza alla fossa 
dello stomaco , vomito frequente , e itte- 
rizia senza acceleramento di polso . Nell’ 
un caso e nell’ altro , gli accessi di queste 
sofferenze ritornavano dopo considerevoli 
intervalli di discreta salute. 

Se le idatidi sono confinate nell’ interna 
sostanza del fegato , io non saprei vedere 
nemmeno la possihiltà di accertare la loro 
esistenza ; se poi si formarono sull’ ester- 
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na sua superficie , e in vicinanza tlel 'suo 
orlo inferiore, potrà clessa fino a un cerio 
segno stabilirsi col mezzo deU’esame , spe- 
cialmente ove il soggetto sia magro . Ma 
qualora le pareti dell’ addome siano cms- 
se , e le idatidi o le loro cistidi non di- 
sgiunte, ma tutte in contatto le une colle 
altre e formanti cosi un tumore irregolare; 
è appena possibile, che l’ esame ci porti ad 
una compiuta decisione. Se quel tumore 
si formò graduatamente, e senza che la 
salute generale del soggetto non venisse 
che di poco alterata , allora è probabile 
che le idatidi lo costituiscano. Un’attenzio- 
ne accurata alla sensazione che dà il tu- 
more compresso o leggiermente percosso 
dalla inano, potrà pur essere di ajuto nel 
formare una congettura plausibile sulla di 
lui natura. Il tumore formato d’ idatidi darà 
generalmente una sensazione di mollezza; 
e qualora sia molta la grandezza delle ida- 
tidi , è probabilissimo, che si senta un’o- 
scura fluttuazione battendo il tumore con 
una mano , mentre l’altra rimane applica- 
ta sulla faccia opposta dello stesso . Se 
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finalmente il tumore occupasse gran par- 
te della cavità addominale, e potesse chia- 
ramente seguirsi il suo procedere dal fe- 
gato, come da sorgente del suo ingrandi- 
mento , rimarrebbe appena dubbio alcuno 
intorno all’esistenza delle idatidi nelle cir- 
costanze accennate. 
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mi. APPENDICE DI SOEMMERING . 


Intorno alle malattie del fegato in gene- 
rale.) si consulti: Bianchi, Historia He- 
patis(i), e Bicrwith, De Hepatis struc- 
tura et niorhis ( 2 ) . 

I. Sono possessore di un pezzo del lobo 
medio d un fegato , il quale contiene 
un osso rotondo , della lunghezza di 
circa un pollice , e di mezza linea di 
crassizie , e sotto il qimle vi sta un 
sacculo , pur esso rotondo , e conte- 
nente una materia caseosa. Conobbi 
la donna.) già vecchia , dalla quale fa 
levato questo pezzo.) e che soggiaceva 
ad angoscio spaventose , e a un dolo- 
re nella fossa dello stomaco , i quali 
la condussero f no al delirio . 

IL Si ritrovo un ossificazione del fega- 
to , la quale fu cagione di un asces- 
so nel petto (3) . 

(1) Taurini, «7 16. 4 ' 

(2) Liigdun. Batav. 1706. 

(i) Meckel , Ncucs ec. Nuovo yircliirio per la Me- 
dicina pratica. f'ol.I, art. t\. 
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III. Per duetto di primitiva conforma- 
zione , il fegato fu visto giacere fuori 
deir ambito del petto ( 4 ) • In uno di 
questi casi , stavasi esso in un ernia 
omhellicale (5) ; e in Un altro., questo 
viscere si trovava , assieme con gV in- 
testini., verso la metà dell' addome ( 6 ). 

If^. Si rinvenne un fegato avente il peso 
di oltre a quattordici libbre grosse di 
Vienna ( 7 ) . 

V. ho si ritrovò anche suppurato ( 8 ),* 
e in esso si scoprì pure un ascesso , 
il quale non s' era manifestato per 


( 4 ) Ilo (lisagnalo due di (juesti casi nella mia Besch- 
ruilmng ec. Descrizione e rappresentazione di al- 
cuni mostri, 

( 5 ) Tav. X. Jig. 2. Si i>e da anche Buchliolz^ Dissor- 
talio de Hepalomphaloccle congenita . Argeiuorati, 
1768. 4- 

(6) Tav. FUI. 

(7) Ed. Sandifort , Exercitatioiies Accadem. Tom. 2. 
Obt. 76. 

(8) \V eissenborn , V'on deli Eitergescbwurc ec. Asces- 
si del fegato illustrati con la storia di un caso 
maraviglioso . Erfurt, 1778. Lo stesso Von einer 
ec. Di una suppurazione del fegato ; estratto dal 
giornale di un medico pratico . Berlino 1792. 
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nessun segno , durante la vita (9) . £ 
vi furono anche de' casi , in cui V a- 
scesso si ruppe , e la marcia si versò 
nella cavila del basso-ventre (lo)*. 

Si trovò il fegalo indurato in modo 
particolare , in un soggetto morto di 
febbre mucosa (11). 

Sulla faccia superiore del fegcUo , 
ritrovai un pallino racchiuso in una 
specie di capsula dura ed elastica , il 
quale , quattri anni prima ^ era colà 
capitato , cacciatovi da un' archibusa- 
ta^ e V era rimasto , senza produrre 
danno alciino . 

Vili. In donna attempata., ritrovai^ che 
il fegato formava un avallamento , e 
una vera cicatrice nelle vicinanze del- 
Vombellico; attorno la quale cicatrice., 

fg) Meckel , Nuovo archìvio ec. Voi. I. art. 5. 

{lo) Trtutler , Auctuarium ad Helminthologiam , 
pag. Sa. Lieberkiiho, Oe absceaMbua hepaiis . Lip-< 
aiae. 

( 41 ) Roederer et Wagler, Diasertatio de morbo ma- 
coso. Goettingae; ed è esattamente disegnato nel- 
la Tav. 3. Jig. I. 

TOM. IL, a 


Digitized by Google 


34 

come atlornò un centro., una porzione 
ragguardevole della faccia superiore 
del fegato crasi corrugata; quasi a di- 
mostrqzione manifesta, che gli ascessi 
epatici si guariscono aneli essi perfet- 
tamente . 

IX. Si vide il fegato fornito di vescichet- 
te di sangue . 

X. Li condotti hiliarj del fegato si rin- 
vennero assai dilatati. Dna volta ri- 
trovai in essi una cotale sostanza, che 
pareva bile addensala. E si ritrovaro- 
no , ne^i stessi , gran numero di veri 
calcoli hiliarj , i quali, per tal guisa, 
eì'ano dispersi per tutto il fegato{yì). 

XI. V enne disegnato un verme straordi- 
nario , che aveva consunta gran par- 
te del fegato (»S). 

XII. Nel fegato d una donna attempata, 
ritrovai un insolito tumore cistico, ro- 
tondo, in parte cartilaginoso e in par- 
tii") Walter, Obscrvalloncs analomicne rariorcs • 

pag. 46. . 

(i3) Nelle Medicai cc. Osservazioni e ricerche me- 
diche. Voi, I. 
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te osseo, sporgente dal lobo destro del 
viscere, verso la metà della faccia sua 
superioi'e , e che aveva circa due pol- 
lici di diametro, ha porzione dello 
stesso, che si sollevava oltre la super- 
ficie del fegato era ossea ; V altra , al- 
T incontro, che nascondevasi nella so- 
stanza- del viscere , per la maggior 
parte cartilaginosa . Lo divisi in due , 
per osservare la sua struttura inte- 
riore : e trovai, che lo riempivano , 
quasi fossero in una capsida, una mol- 
titudine di vescichette giallo - oscure , 
aventi T aspetto degli acini dell' uva , 
con te loro pareli cartilaginose, e di 
una qualità affatto particolare. L'odo- 
re che spandevasi da quest' ammassa- 
mento di vescichette , non era nauseo- 
so ; ma piuttosto simile a quello dei 
polmoni di vitella , sminuzzati e con- 
diti nella maniera ordinaria . La cras- 
sizie della buccia recisa di questo tu- 
more capsulare ò sseo - cartilaginoso , 
ridotta allo stalo di disseccamento , 
quale , cioè , esiste nella mia collezio- 
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ne , è di circa una linea . Nelle tona- 
che cartilaginose delle oescichetle con- 
tenute in questo tumore capsutare , si 
ritrovò un umidore pellucido^ che co- 
lava mediante il ta^io ; e sulla faccia 
interna di queste vescichette^ vedevan- 
si de' punti guiUognoli e duri^ nei qua- 
li tuttavìa^ nemmeno esaminandoli coi 
minori microscopi , non ho potuto 
veder nulla , che si assomigliasse ai 
vermi . Conservo alcune di codeste ve- 
sciohelte nello spirito di vino . 
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CAPITOLO DÈCIMO. 


APPABSNZE MÙRBOSB DELLA CISTIPELLBA . 


Injiammazione delle sue tonache. 


Le tonache della vescica delfielesono 
rarissimamente ìnfìammaté , qualora non 
lo sia anche la membrana che copre la 
faccia posteriore del fégato . Quando T in- 
fìammazione investe questa membrana , 
naturalmente si propaga per la tonaca 
esterna della cistifellea , che n’ è una con- 
tinuazione ; e può anche accadere , che le 
altre tonache della stessa cisti ne vengano 
comprese, ov’ essa arrivi ad un grado vio- 
lento d’intensità. Nondimeno l' infiamma- 
zione della membrana esterna della cisti- 
fella può non essere solitamente accompa- 
gnata da queUa delle altre ; perchè la pri- 
ma non è molto aderente alle seconde. 
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standovi frammezzo quantità ragguardevo. 
le di cellulare. L’apparenza infiammatoria 
delle tonache della cistifellea è quella istes- 
sa, che si presenta nell lnfiammazione del- 
lo stomaco e degl’intestini. Io non istarò 
qui a ripeterla , avendone parlato altrove 
diffusamente . 


Aderenze. 

Nelle sezioni dei cadaveri è comunissi- 
ma cosa il ritrovare la vescica del fiele a- 
derente o all’ estremità minore dello sto- 
maco , o al principio del duodeno.. E que- 
sta una conseguenza di preceduta infiam- 
mazione della tonaca esterna di quella ve- 
scica : e somiglia esattamente alle coesioni 
da noi altrove descritte. 

Ulceri nella Cistifellea . 

E raro, che l’infiammazione della cisti 
hìliaria passi all’ esulcerazione (io4); 1’ ac. 
cuinulamerito in essa dei calcoli, per quan- 
to ho osservato , radamente producendo 


Digilized by Googl 


39 

questo effetto (a) . Quest’ esulcerazione 
accade tuttavia qualche volta ; e credo 
quasi sempre nella sua'membrana interna. 
Del qual fatto ebbi due esempj . In uno 
v’ erano alcune ulceri nella membrana in- 
terna della cistide, senza che le altre tona- 
che fossero affette ; nell’ altro 1’ esulcera- 
zione aveva distrutto una parte di. tutte le 
sue membrane . 

Tonache della Cistifellea ingrossale , 
e tubercoli duri formati in esse. 

Ebbi r opportunitcì di osservare un sol 
caso di questo cangiamento nella vescica 
del fiele. Le sue tonache mostravano oltre 
ad un quarto di pollice di crassizie , ed 
erano sparse di tubercoli-, la cui grandezza 
trovai ragguardevole e la tessitura consi- 
stente. ir fegato, cui dessa apparteneva , 
compariva affetto dalla stessa malattia . 

(a) Io non vidi che un solo caso d’ infìamniazione 
ed esulcerazione della cisiifellea , prodotta dai calco- 
li biliarj , 
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Tonache della Cistifellea ossficaie. 


Ho pur veduto queste tonache indurite 
oltre il naturale, e converse per la maggior 
parte in una specie di sostanza ossea; con- 
dizione che deve considerarsi per una del- 
le rarissime . 

, - ^ t ' 

Apparenze morbose dei Condotti biliarj. 
Loro dilatazione . 


L’ apparenza morbosa più comune ai 
condotti hiliarj è la loro dilatazione . 11 
dutto epatico , il cistico e il comune cole- 
doco s’ aggrandirono qualche volta fino a 
quasi incredibile ampiezza. Ho veduto il 
condotto epatico ed il coledoco per tal mo- 
do dilatati , da avere un lume di quasi un 
pollice di diametro (to5). Le dilatazioni 
di questi condotti traggono origine dal pas- 
saggio dei calcoli hiliarj : ed è sorprenden- 
te la grossezza di que’ calcoli , che talvolta 
si trovarono caduti nel duodeno. 11 qual 
latto dev’ essere gran ragione di conforto 
per quelle persone , le quali patiscono di 
questa malattia . 
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Chiudimenio dei Condotti biliarj . 


Accade molto di rado , che si chiuda 
uno dei condotti biliarj ; ma successero pur 
qualche volta casi di questa fatta , a’ quali 
ponno assegnarsi le ragioni seguenti. Una 
violenta infiammazione stabilita sulla su> 
perficie interna di qualcuno di questi con- 
dotti , può aver terminato coll’ adesione 
delle sue pareti ; lo che è ragionevole di 
credere, che più d’ordinario avvenisse per 
r irritazione prodotta da un qualche càlco- 
lo scabroso , durante il suo passaggio nel 
duodeno. Delle quali aderenze se ne co- 
nobbero succedute in altri canali del corT 
po, come, per esempio, nella vagln^^ , per 
efie.tto d’ intensa infiammazione.. Un’ altra 
caUsa, che può portare la sua azione suU’iiI- 
tima stremità del condotto coledoco, chiu- 
dendolo da quella parte , è un’ infiamma- 
zione violenta del duodeno , nel sito 
dove in questo .si apre il condotto ; la cui 
estremità , compresa nell’ infiammazio- 
ne, rimase priva della sua cavità (106) ■ 
Si può aggiugnere, come terza causa di 
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quest’ avvenimento, un’escrescenza scirro- 
sa o d’altro genere nel capo del pancreas, 
la quale per modo comprima 1’ estremità 
del condotto coledoco , da rendere nullo 
il suo lume. In quanto a me , non lio ve- 
duto che un solo esèmpio, in cui era chiu- 
so il condotto cistico; ma il dolt. Storer di 
Nottingham , del quale sono notissime l’a- 
bilità ed industria nella sua professione , 
ebbe la cortesia di comunicarmi la storia 
di due casi , ne’ quali era impervia 1’ estre- 
mità del condotto coledoco . 

Canale pretemaiurale di comunicazione 
fra la Cistifellea e lo Stomaco. 

Non mi sembra improprio l’avvertire in 
questo luogo , che mi accadde una volta 
di vedere un breve canale di comunicazio- 
ne fra la cistifellea e 1’ estremità minore 
dello stomaca. Codesto giuoco. di natura è 
rarissimo , e pochi esempj soltanto se ne 
ricordano . 
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Calcoli hiliarj , 


Fra le apparenze- morbose che s’ incon-' 
trano nelle sezioni dei cadaveri i non sono 
rari li calcoli tanto della cistifellea, quanfo 
•di taluno fra li condotti biliarj . Qualche 
volta la vescica del fiele ne è ripiena , ed 
è allora più ampia dell' ordinario ; e in 
molti di questi casi- le sue tonache si vedo- 
no considerevolmente ingrossate , derivan- 
do ciò in parte dalla compressione portata 
contro di esse dai calcoli accumulati , e in 
parte dai conati della forza contrattile del- 
la vescica, per espellerli. Li calcoli raccòlti 
nella vescicfa del fiele sono talora numero- 
sissimi ; oltre a mille se ne estrassero da 
una vescica biliaria, che tuttora si conser- 
va nella collezione del dott. Hunter. Se 
uno solo sia il calcolo della cistide , solita- 
mente è molto grande ; io ebbi occasione 
di vederne , che uguagliava un uovo di 
gallina (107). Nel caso pure di un sol cal- 
colo, tanto nella cistifellea che nei condotti 
biliarj , è desso generalmente di figura 
ovale j laddove , «e ve n’ abbian molti , la 
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loro superficie , per lo sfregamento degli 
uni contro gli altri in ispazio angusto, si 
^ compone di molte faccette e di molti angoli. 

È somma la varietà dell’ esterna appa- 
renza dei calcoli biliarj, per rispetto al co. 
lore : mentre alcuni sono biancastri , altri 
oscurognoli ; questi inclinano al giallo , 
quelli al verde ; alcuni sono un po’ neri , 
alcuni neri profondamente (108) èd alcuni 
altri di colore nero-rossiccio. Sono queste 
le principali varietà nel loro colorito ; 
v’ hanno tuttavia altre picciole differenze , 
che mal potrebbonsi espórre con parole . 
I calcoli biliarj differiscono, pure moltissi- 
mo rapporto allo stato della loro superficie, 
essendovene taluni di levigatissimi , .ed al- 
tri di assai bernoccoluti. 

Tagliando ovvero rompendo i calcoli bi- 
liarj , si ritrovarono per 1’ ordinario for- 
mati di lamine concentriche verso la loro 
superficie, mentre mostrano tessitura rag- 
giata nel centro. Talvolta la porzione la- 
niellosa è in maggior proporzione dell’ al- 
tra , e talvolta succede tutto al contrario. 
Ambedue codeste tessiture sono ora molto 
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compatte , cd ora consistono di materia 
poco resistente. Succede pure in qualche 
caso , che tanto le lamine , quanto i rag- 
gi , non sieno del tutto manifesti , e che 
quindi i calcoli biliarj compariscano per 
la maggior parte formati da una sostanza 
solida ed uniforme. Più di frequente fa 
parte lamellosa della superficie si mostra 
apparentemente composta di sostanza di- 
versa da quella, che forma li raggi del cem 
tro; e non i straordinario il ritrovare que- 
st’ ultima tutta ridotta ih cristalli bianchi 
e risplendenti , che la fanno somigliare 
moltissimo alla mica o allo spermaceti. 

I calcoli biliarj essendo gli uni molto 
differenti dagli altri, tanto nell’ esterna lo- 
ro apparenza, quanto nella loro tessitura, 
interiore, è natimale che nasca in noi il 
sospetto , poter diversificare anche nelle 
chimiche loro proprietà . Intorno al quale 
proposito io non posso che parlare gene- 
ralmente; ma alcuni sperimenti dame isti- 
tuiti mi fanno piuttosto inclinare a questa 
opinione . Sonò pochi que’ calcoli biliarj 
che abbiano un sapore amaro : il che di- 


46 

iliostra,clie consuetamente non sono dessi 
formati da una bile condensata; tuttavia il 
sapore di alcuni di essi è amaro intensamen- 
te . Quasi tutti ardono, ove si .espongano 
al fuoco d’ una candela; ma àvvene una 
spezie di color molto fosco (a) , la quale 
non arde in questo caso, e in vece si. con- 
verte totalmente in cenere (109). 

Tutti i calcoli biliari che ho esaminato, 
si disciolgono nell’acido nitroso. Precipi- 
tano una polvere nericcia , qualora s im- 
mergano nell’ acido solforico , particolar- 
mente esponendoli alla temperatura del 
bagno d’ arena. L’acido muriatico non a- 
gisce minimamente su di essi, nella tempe- 
ratura ordinaria dell’ amuiosfera; e spesso 
risentono appena la sua azione, portando- 
la a quella del bagno suddetto, continua- 
ta anche per un tempo considerevole. 

(<7) Il doti. Socmmcring considera questi calcoli per 
bile condensata, cd asserisce, ch’ossi non hanno 
forma regolare , che sono dotati di sapore amaro , 
c che si sciolgono nell’acqua. In alcune esperien- 
ze che io feci, non poterono essi disciorsi nell’ac- 
qua' distillata , tanto calda che fredda ; ma era- 
no amari, e senza veruna forma regolare 0 appa- 
renza di cristallizzazione. 
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Il maggior numero dei calcoli biliarj da 
me esaminali o non furono molto solubili 
nell’ olio di trementina, nella temperatura 
comune , oppure il processo progred'i len- 
tissimamente ; e ne rinvenni anche una 
specie , che in questa temperatura era af- 
fatto insólnhile (tio). Ponendoli in quel- 
r olio , ed esponendoli al calore del bagno 
maria, si rende molto più energica la di 
lui azione su di essi. Alcuni si convertono 
aneli’ essi in una specie d’ olio, che preci- 
pita a fondo nell’ olio di trementina ; de- 
gli altri in parte si disciolgono, tingendo 
quest’ olio di color fosco, ed in partesi se- 
parano sotto forma di polvere. .. 

Alcuni catcoJi hiliarj mostrano d’essere 
appena tocchi dallo spirito di vino , nell’ 
ordinario calore animosferico; ma sono o 
in parte, o totalmente solidùli in esso, nel 
suo stato d’ ebollizione (a). Queste sono 

(a) Ponendo alcuni calcoli biliarj nello spirito di 
\ino in istato d’cbolli/j'one , si formano , dopo il 
suo raffreddamento, de’ ciistarii. bianchi c fioccosi. 
Ove questo stesso spirito non abbia che la tempe- 
ratura ordinaria dell’amtnosfera , dopo alcune set- 
timane si vedono form.iti de’ cristalli , i quali sem- 
brano più acuminali dei primi . Codesti cristalli 
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le risultanze generali d’ un buon numero 
di tentativi da me istituiti ; nelle quali tut- 
tavia io non ripongo che pochissima con- 
fidenza , ove non corrispondano di molto 
a quelle degli esperimenti di coloro,. li qu a* • 
li sono più di me provetti si nelle teoriche, 
come nella pratica della chimica (i 1 1) . 

. Rimanendo agli sperimenti di Green, li 
calcoli biliarj si compongono da una so- 
stanza che possiede le proprietà della ce- 
ra e della linfa («)• Il dott. Saunders esa- 
minò uno di questi calcoli , il quale nell’e- 
sterno era formato da una sostanza del 
colore del cioccolatte, ed internamente da 
lamelle bianche e radiate; e lo trovò' con- 
sistere di materia resinosa , con picciola 
porzione di terra apparentemente calcarea, 
e d’ alquanto d’ alcali minerale ed anima- 
le (i) ; 

io credo, cbe siano siati per la prima volta esami 
nati da Poulletier de la Sale. Vedasi Fdurcroy « 
Elémens d" Histoire Naturelle et de C/timie. Tom. 
IV. pag. 354. • 

(a) jinimal ec. Chimica Animale, di Johnson, Voi. 
s,. pag. 355 . 

(A) Treatise ec. Trattato del fegato, del doti. Saun- 
ders. Prima edizione, pag. 119. 
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Li calcoli biliarj che furono esaminati 
dal dott. Povvell, si trovarono formati di 
materia resinosa , di carbone, e d’ una so- 
stanza animale simigliante al muco indura- 
to (a). Sembra, che quest’argomento non 
sia tuttora conosciuto che imperfettamen- 
te, e si meriti per ciò ulteriori investiga- 
zioni . 

Bile . 

La bile cistica si ritrovò diversa ne’ di- 
versi individui ; il quale fenomeno può av- 
venire tanto per malattia, quanto per ef- 
fetto di naturali circostanze . La bile ha 
talvolta un colore giallo-verdiccio, tal’altra 
giallo-oscuro , e in qualche caso semplice- 
mente giallo . Il più comune di tutti è il 
giallo fosco. É in oltre più o meno viscida, 
variando su questo particolare moltissimo; 
in generale nell’ uomo si mostra di gran 
lunga più viscida, che in qualunque delle 
altre classi di animali . Io 1’ ho veduta una 

(il) Obsèrvations èc. Ossorvazfoiii intorno alla bile , 
e alle sue malattie « del dutt. Powcll. 
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volta di tanta densità , da eguagliare quel- 
la del muco che solitamente viene cac- 
ciato dalla trachea (112). M’incontrai 
pure in un caso , nel quale la bile cistica 
somigliava esattamente all’ albume del- 
r uovo . Questa sostanza è conosciuta per 
uno dei componenti- la bile ; e nel caso 
presente sembrerebbe che vi mancasse- 
ro gli altri; la quale' mancanza può sup- 
porsi dipendere da azione imperfetta di 
quella parte del fegato, che separa la bile. 
11 viscere, in questo soggetto , non era sa- 
no, ma tutto sparso di tubercoli scrofolo- 
si ; e le glandule assorbenti del mesenterio 
mostravansi mutate dalla stessa malattia. 

Sparando i cadaveri s’incontra frequen- 
temente , che la bile trassudù in picciola 
quantità pel' le tonache della cistifellea, e 
tinse quindi le parti circostanti,, e spezial- 
mente la estremità intestinale dello stoma- 
co , ed il principio del duodeno . Questo 
fenomeno deve considerarsi qual prodotto 
naturale avvenuto dopo morte , non già 
come apparenza morbosa. -Le tonache del- 
la cisti avevano perduto , in conseguenza 


5i 

della morte , quella compattezza , per cui 
fino allora erano state sufficienti a conte- 
nere la bile; indi essa rissudò leggiermen- 
te , e tinse le parti adiacenti. 


Cistifellea rigonfia ài Bile. 


Qualche volta la cistifellea è per guisa 
ripiena di bile, che si distende e cresce fi- 
no a grandezza doppia del naturale ; in al- 
tri casi non v’ è bile di sorte nella sua ca- 
vità ; e allora la cisti si mostra di color 
bianco , e ristretta ip picciolissimo volume . 


Idatidi nella Cistifellea . 


Si ritrovò la vescica del fiele distesa fi- 
no ad enorme grandezza, per essere pie- 
na di idatidi (a) ; ma questa sua condizio- 
ne deve considerarsi per estremamente 
rara . 

• 

(/>) Ved. Medicai ec. ComuDicazioai mediche. Voi. I. 
pag. loi. 
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Mancanza della Cistifellea . 

Mancò pure la cistifellea per difetto di 
struttura originaria (a) . Non in avvenni 
giammai in simile risuFtato di mala confor- 
mazione ; ma esempj di questa fatta pon- 
no piuttosto render facile la credenza, che 
essi possano talvolta rinnovarsi, di <[uello 
che far tenere come' cosa non necessaria 
la presenza della vescica del fiele nel cor- 
po umano. Vi sono alcune classi d anima- 
li, li quali naturalmente vanno privi di co- 
desta vescica (i i3) . 


SINTOMI. 

Non vi sono sintomi particolari che con- 
trassegnino r infiammazione delle tonache 
della cistifellea. Prohahilmen te son dessi 
qne’ medesimi, che accompagnano la flo- 
gosi della membrana che Investe il fegato. 


(a) Vedi r Appendice scguenie di Soemmeiiiig. 
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Il chiudimento tanto del condotto epa- 
tico , quanto del coledoco , può produrre 
r itterizia; la quale sarà quindi permanen- 
te , perchè deriva da causa non soggetta 
a mutazioni . Sarebbe estremamente diffi- 
cile, nella pratica, il distinguere quest’itte- 
rizia da quella prodotta da uno stato di 
durezza o di tubercolosità del fegato ; giac- 
ché queste cause si ponno generalmente 
tenere per permanenti, egualhiente che la 
prima . Ove sia chiuso soltanto il condotto 
cistico , può mancare l’ itterizia , ed anche 
non risultarne, che poco o nissun danno 
alla salute; a meno che la bile stagnante 
nella cistide, non giunga finalmente ad ir- 
ritare le sue tonache . In questo caso non 
sarebbe diflicile il suscitarsi di una flogo- 
si , che poscia terminasse in suppurazio- 
ne. Ho veduto un’ ulcere della cistifellea , 
la quale sembrava aver quest’origine. 


Se i calcoli biliarj rimangano nella cisti- 
fellea , e non penetrino nel condotto cisti- 


co , e quindi nel coldoco , ordinariamente 
sono piccioli gl’ incomodi da essi prodotti. 

. È fatto comunissimo il ritrovare dei calco- 

li biliarj nel cadavere di que’ soggetti , che 
durante la vita non diedero il menomo so- 
spetto d’ averne . Allorché poi questi cal- 
coli passano lungo i condotti , massima- 
mente se siano di volume considerevole, 
s’ eccitano le doglie più crucciose nella fos- 
sa dello stomaco : nella quale gl infermi 
provano un senso di dolore di gran lunga 
più intenso , di quello sentano nel caso di 
violenta infiammazione di qualunque siasi 
parte sensibile del corpo . Gridano di con- 
tinuo , si dimenano e cambiano ad ogni 
' istante di positura. Esplorando il polso 

t , . durante questi acutissimi dolori , si ritro- 

» va talora alcun poco accelerato ; ma in ge- 

nerale non è più frequente dell’ ordinario, 
e qualche volta è altresì piu lento . Avvi 
languore, mal essere e vomito ; e, nel pro- 
gredire della malattia , la cute si tinge più 
o meno di giallo . 
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IX. JPPENDICE DI SOEMMERING. 


I. Il doti. Heberden crede^ che pochi uo~ 
mini raggiungano i anno quarantesi- 
mo di loro età , senza che s’ ingeneri 
in essi un qualche calcolo h’diario . 

IL Questi calcoli sono assai frequenti 
nelle persone di vita sedentaria , e ra- 
rissimi in quelli che fanno un moto 
conveniente della persona, f^erisimil- 
mente per questa causa sono più fre- 
quenti nelle' donne , che negli uomini^ 
più nelle persone adipose , che nelle 
magre . Li ritrovai comunissimi in 
. quqlli.^ che stettero a . lungo prigio- 
nieri . 

III. Avvi 'una sensibile differenza fra i 
varj calcoli , relativamente alla loro 
gravità specifica.. Ritrovai, che., nello 
stato di sanità , i calcoli biliarj lucidi 
e trasparenti , posti nell acqua., cado- 
no a fondo ; gli opachi all incontro., e 
oscuri stanno a fior d acqua . Che se 
poi si mettano nell acqua subito che 
furano tratti dalla loro vescica , si im~ 
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mergono solitamente tutti ^ senza di- 
versità alcuna . 

Talvolta si ritrovano i calcoli hilia- 
rj nei condotti del fegato; ma per Con- 
suelo stanno contenuti nella cistifel- 
lea . Passano pure da questa nel duo- 
deno , e poscia nello stomaco^ o nel ri- 
manente del condotto intestinale ; quin- 
di spesse fiale sono cacciati per vomi- 
to , oppure^ come è più comune , esco- 
no per secesso . Qualche volta la cisti- 
fellea inf ammala aderisce al perito- 
neo ; e , nata in quel luogo la suppu- 
razione , manda fuori i calcoli per un 
tumore sporgente dalle pareti pddo- 
minali (i). 

V. È cosa maravigliosa , che , ’sendo co- 
tanto diversi i calcoli biliarj nella loro 
gravità specifica^ nel loro colore^ nel- 
la loro forma , nella tessitura e nelle 
parti che li compongono , ciò nondi- 
meno i calcoli contenuti in una stessa 


(i) Di tutto ciò si trovano riferiti gii esempj nella 
dissertazione di Strtub. 
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cistide siano costantemente di una me- 
desima specie ; e che mai non si incon> 
trino insieme de' calcoli , per esempio^ 
bianchi , trasparenti , radiali , con 
quelli che sono consistenti^ nerognoli^ 
stratiformi . La qual cosa mi sembra 
indicare , che li calcoli biliarj non si 
formino successivamente , ma bensì 
tutti ad un tempo. E parmi.) che i cal- 
coli biliarj si formino per una specie 
di rappigliamento., quando ciocia par-- 
te adipocirosa^ o simile all' adipocera , 
della bile.) non pub rimanersi più a 
lungo discioUa nella- stessa'., essendo 
manifesto^ che questi calcoli constano 
di ima sola porzione della bile , vale a 
dire della sua parte più crassa. Oltre 
di che la bile ^ che sia affatto recente.) 
e per nulla a:orrotta , si coagula facil- 
mente col mezzo degli acidi vegetabili 
e minerali . D' altronde i calcoli della 
vescica del fele sono troppo regolari) 
per poter essersi formati lentamente . 
Finalmente tutti i calcoli coesistenti 
in una cistifellea sono, come fu dettoy 
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di cfualltà perfettamente identica ; lo 
che , almeno in que casi ne' quali se 
ne rUrovano alcune centinaia , non 
sarebbe facile ad intendersi , qualora 
si fossero essi formati gli uni dopo gli 
altri. Il rappigliamento anzidetto na- 
sce verosimilmente per un vizio nelle 
tonache della cistifellea . 

VI. La cistifellea si trovò di figura affat- 
to irregolare e non piriforme ^ come 
è per solito .‘In qualche caso fu vedu- 
ta così vuota e tanto ristretta in se 
stessa , che si ebbe pena a rinvenir- 
la (a) . E avvenne pure il caso , nel 
quale si vide mancare la cistifellea., per 
vizio di primitiva conformazione (3) ; 


(2) Waller , Aniiotatioaes accadcmicae 83 . n. 3 . 

( 3 ) Feggasi r eccellente scritto Prae- 
side C. F. Jaeger , Disjertatio de hepatilide cum 
naturali \eaicae felleae defcctu . Tubingae 1780., 
nella quale sono riferiti tutti, i casi avverati di 
questa specie , e conosciuti fino a quel tempo. An- 
che Cruikshank dice di averlo veduto in un fan- 
ciullo } e un esempio ve n’ e pure in B^ddinger , 
Neue ec. iVuow magazzino per il medico, Fol. I. 
part. IH. p. 274. 
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come^ air incontro^ ve chi vuole aver~ 
la rinvenuta duplicata ( 4 ) • 

VII. Si vide un lombrico cacciatosi nel 
condotto coledoco (5); e un verme vi- 
vo uscire da un ascesso formatosi nel- 
la vescica del fiele, e crepato a traver- 
so gT integumenti, addominali ( 6 ) . 

Vili. Ritrovai la cistifellea penzolare la- 
scamente dal fegato, mediante un rad- 
doppiamento del peritoneo , quasi si- 
mile a un largo ligamento. 

IX. Una vescica del fiele , otturata da 
• un calcolo , fu vista ripiena di un li- 
quame trasparente, e per guisa diste- 
sa e assotti^ata , da somigliare al 
notatolo dei pesci ( 7 ) . £ si rinvenne 
pure crepata ( 8 ). 


( 4 ) Mailer riferisce, un caso dì questa specie nei 
suoi EIcm. Physiol. Voi. VI. p. 5 a 4 - E v’ ha in 
Ruyschio il disegno di una vescica del fiele qua- 
si doppia', tratta da un bue. Observ. anal. chir. 
fS- 7 ' - 7»- 

( 5 ) Diedilcli , De calculis, Halae 1778. p. 91- 

(6) Kirckland , Tnquiry ec. Ricerche di chirurgia me- 
dica, Eoi. II. p. i86. 

(7) Waller, l. c. pag. 84 - n. 5 . 

(8) Berlin , Medicioa metbodica absoluU, Ij'fc. A'A//. 
cap. I. 
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X. Nella cistifellea^ non lungi dalV ori- 
fizio del suo condotto proprio , si ri- 
trovò , fra la tonaca interna e la cel- 
lulosa , una concrezione terrosa , del- 
la grandezza di un avellana (9) . E 
io stesso vidi il condotto coledoco qua 
e là fornito di ossificazioni . 

XI. Le tonache della cistìde biliare si 
ritrovarono stranamente ingrossate 
(io),- caso che io pure possiedo . Wal- 
ter deriva ciò da una straordinaria e 
copiosa deposizione di acqua fra quel- 
le tonache , la quale le ammolisce , le 
separq fra di loro^ e finalmente le ren- 
de più crasse . In molti casi ho vedu- 
to in fatto le tonache della cistifellea 
anasarcatiche ^ appannate^ e staccate 
le une dalle altre . 


( 9 ) Walter , Obiervationea anatomicae , pag. 5a7 
s. XVII. 

(10) Idem, Annotaiiones Accadcmicae. 
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CAPITOLO UNDECIMO . 


APPARENZE MORBOSE DELLA MILZA 


Infiammazione 
delle tonache della M-ilza. 


Le tonache della milza vanno soggette 
all’ infiammazione; ma ciò accade di rado, 
a meno che non sia infiammato il perito- 
neo che* veste le parti circomposte . La ca- 
psula propria della milza è si. intimamente 
legata al peritoneo che si ripiega su di es- 
sa , che deve necessariamente partecipare 
a qualunque infìammazione che affetti que- 
st' ultimo . L’ infìammazione delle tonache 
della milza offre esattamente quelle medesi- 
me apparenze, che noi abbiamo tante volte 
descritto. Son desse, più che nello stato na- 
turale, disseminate di vasi pregni di sangue 
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florido , diventano alcun poco più crasse , 
e mandano uno strato di linfa coagulabile 
dalla loro superficie . 

Aderenze . 

È nondimeno più comune il ritrovare 
delle aderenze formate fra la milza e le par- 
ti circonvicine , che il vedere le sue tona- 
che in istato di presente infiammazione . 
Queste aderenze sono costituite da una 
membrana bianca , trasparente , più o me- 
no costipata , la quale generalmente con- 
nette la faccia superiore della milza con 
maggiore o minor adesione al diaframma . 
Unisce pure di frequente questo viscere 
all’ estremità maggiore dello stomaco , o a 
porzione dell’ arco trasverso del colon . 

Injuanmazione della sostanza 
della Milza. 

È cosa rarissima il ritrovare la sostanza 
della milza infiammata, o suppurata; ma 
di questi casi ne furono osservati talvolta , 
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e ne sono anche riferiti dagh autori (a). E 
si registrarono di quelli, in cui si vide la 
milza caduta in mortificazione (è) ; avve- 
nimento molto più raro, che il precedente. 

Milza estremamente tenera. 

Avvi un’ apparenza della milza la quale, 
per essere delle più comuni, viene appena 
considerata come morbosa , quantunque 
sicuramente sia dessa una deviazione ma- 
nifesta dalla sua composizione naturale . 
L’ apparenza a cui alludo è l’estrema mol- 
lezza di questo viscere , la quale è di tal 
fatta , che se si laceri la sua capsula , che 
in questi casi è tenerissima , la sostanza 
del viscere comparisce di nuli’ altro forma- 
ta , che d’ un muco assai disciolto , di co- 
lore rosso fosco, e frammisto ad un tessu- 
to fibroso e spugniforme . Tale apparenza 
della milza non si osservò quasi mai ne’ pe- 
riodi primi della vita, ma è molto comune 

(а) Lìeuland , Tom. I. pag. aa. 

(б) Lo atesso , Tom. I. pag. aa3. 
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alla media ed all’ età avvanzata . Io credo , 
che (jiiesta sua condizione non sia contras" 
segnata da sensazioni particolari ; che indi 
possa esistere in persone non conscie d’a- 
vere malattia alcuna: e che probahihnente 
sia dessa di minima conseguenza nella ge- 
nerale economia animale . Rimane sempre 
vero tuttavia, non essere questo uno stato 
in cui la milza naturalmente degeneri, pel 
successivo decadimento del corpo. 

Milza mollo dura. 

La milza è qualche volta più dura del 
naturale , e nello stesso tempo cresciuta 
per lo più di volume. Fu vista le cinque e 
le sei volte maggiore dell’ ordinario ; nel 
qual caso forma una tumidezza, che facil- 
mente si distingue, esaminando il basso 
ventre durante la vita. Tagliandola, si ve- 
de mantenuta la struttura naturale ; sen- 
nonchò essa è alquanto più consistente , 
le parti che la compongono essendo più 
strettamente serrate le ‘ une contro le al- 
tre ( 1 1 4 ) • 
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Questa condizione della milza è general- 
mente considerata come scirrosa ; ma la 
sua struttura non è simile allo scirro delle 
altre parti del corpo , e l’ intima sua natu- 
ra non venne probabilmente appieno com- 
presa finora. Quando la milza è in questo 
stato , avvi qualche volta accumulamento 
di acque nella cavità addominale . 

Tubercoli della Milza . * . 

La sostanza della milza è qualche volta, 
benché di rado, sparsa di piccioli tuberco- 
li, molto simili ai tubercoli scrofolosi dei 
polmopi . In un caso vidi alcuni, di questi 
caduti in suppurazione, e ‘contenenti una 
marcia densa e quagliata , come quella 
delle- scrofole . 

Tonache della Milza cartila ginose. - 

Le tonache della milza si convertono 
qualche volta in cartilagini ; malattia che 
può considerarsi come specialmente pecu- 
liare alla milza . Almeno essa è più fre- 
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quelite in questo , che in qualunque altro 
viscere . 

La cartilagine si ritrova generalmente 
sulla faccia convessa della milza , e si e- 
stende più o meno per essa , secondo i di- 
versi casi . E più crassa in un caso , che 
nell’altro; mentre in alcuni non arriva alla 
grossezza d’ una lira, e in altri è ben quat- 
tro volte maggiore. Generalmente è dispo" 
sta a forma di strato liscio , ma qualche 
volta è alcun poco irregolare ; e ho pur ve- 
duto in qualche caso piccioli gruppi carti- 
laginosi sparsi per tutta la superficie del 
viscere . Sembra, che in queste cartilagini 
siensi talvolta ritrovate delle ossijficazio- 
ni (a) ;■ ma, nei casi che caddero sotto la 
mia osservazione , non ridi giammai alcu- 
na materia ossea. (il 5). La cartilagine in 
cui isi convertono le tonache della milza , 
è di gran lunga più pieghevole di quella 
che ricopre le stremità dellé ossa. È ragio- 
nevole il credere , che questo processo 

Morgagni ha veduto I’ ossi6ca7.ione d’ una par- 
te della capsula spleuica. Ved. Ep. X. art. 19. 

Ep. XIV. art. ad. 
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piorboso sia lento nei suoi progressi ; giac-^ 
che puù appena produrre impedimento Ve- 
runo nelle funzioni della milza , e probabil- 
mente non è contrassegnato da alcuna sen- 
sazione particolare del paziente. 

Milza mollo ampia . 

La milza mosthù talora il’ suo volume 
molto maggióre dell’ ordinario , congiunto 
nòndimeno a struttura perfettamente natu- 
rale; il qual fenomeno avviene con più di 
frequenza inr questo , che in ogn’ altro vi- 
scere. Benché questo possa chiamarsi mo- 
struoso accrescimento della milza , anzic- 
chè malattia, può nondimeno produrre 
tristi conseguenze colla sùa compressione, 
e coll’ alterare in qualche modo la positura 
dei visceri circomposti . 

Idatidi della Milza . 

Si formarono ili qualche caso delle ida- 
tidi nella milza (a ) , le quali sono della 

(a) Morgagni, Epist. XXXVIII. art. 34- 
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stessa specie che quelle del fegato ; nondi- 
meno sono più comuni a questo , che a 
quella (116). 

Concrezioni petrose ideila Milza. 

Vi furono de* casi (a ) , ne’ quali si rin- 
vennero delle concrezioni petrose nella 
milza ; ma sono rarissimi, nè caddero giam* 
mai sotto la mia osservazione . 

• 

Milza lacerata . 


Si rinvenne pure lacerata la milza in con- 
seguenza d’ una compressione esterna su 
quel lato del corpo, in cui essa è situata. 
Allorché la mil^a non ha che la grandezza 
ordinaria, un accidente di questa fatta può 
accadere soltanto di rado , essendo essa 
ben difesa dalle coste del lato sinistro; ma 
se 'questo viscere sia molt’ ampio , di ma- 

(a) LieutauJ , Tom. I. pag. iSi. 
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niera che una sua parte discenda oltre il 
margine delle coste nell’ ippocondrio sinU 
stro, questo caso può accadere con molta 
facilità (117). 

Congerie di picciole Milze. 

Avvi nella formazione naturale della 
milza una varietà , che io credo non av- 
venga in nissun’ altra gianduia del cor- 
po . Consiste questa nella produzione di 
una congerie di picciole milze , in luogo 
dell’ unica ordinaria. Variano di volume 
nei diversi casi ; ne ho vedute alcune del- 
la grandezza d’ una noce . Stanno situate 
nell’ omento , vicino all’ estremità maggio- 
re dello stomaco; vengono fornite di vasi 
sanguigni dall’ arteria e dalla vena spleni- 
che, ed hantio esattamente la stessa strut- 
tura della milza ordinaria. É probabile, che 
non apporti alcuna differenza nell’uso di 
questo viscere 1’ esser desso interamente 
formato da un’ unica massa, 0 il constare 
di molte parti distinte. 
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Mancanza asserita della Milza . 

• 

È stato dettfi (a ) , che la milia manca- 
va in qualche caso , per difetto di natura- 
le conformazione ; ma questo fatto è del 
tutto straordinario. Noi sappiamo, che un 
animale è atto non solamente a vivere , 
ma ben anche a godere di ottima salute, 
senza la milza. In alcuni esperimenti si 
estrasse la milza da qualche quadrupede ; 
e parve, ch’esso non soffrisse inconvenien- 
te alcuno , per la sottrazione di questo vi- 
scere. Anche la milza umana è stata estir- 
pata in alcuni casi , e T individuo non so- 
lo si ricuperò , ma godette in seguito di 
buona salute. Non dee quindi parer molto 
strano , che un corpo possa esser formato 
senza milza, ed eseguire le funzioni della 
vita senza manifesta imperfezione . 


(a) Lieutaud, Tom. I. pag. a3j'. 
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SINTOMI. 

L’ inHatnmazione delle tonache della 
milza s’ annunzia per qiie’ sintomi istessi, 
che sono proprj deH’infiammazione di quel- 
la parte di peritoneo , che veste l’ippocon- 
drio sinistro. Il dolore che si sente nel si- 
to è più o meno acuto a seconda del grado 
della fhtgosi , e sì aumenta mediante la 
compressione. Se 1’ affezione è violenta , 
vien dessa accompagnata da febbre sinto- 
matica.. 


I sintomi che si descrissero come com- 
pagni deir infìammazione profonda della 
milza, sono tumidezza e sensazione di do- 
lore nell’ippoconjdrio sinistro, il qual dolore 
s’accresce per la compressione, e s’unisce 
a più o meno di febbre sintomatica . In 
due casi di milza infiammata, esaminati 
dal dot. Hunter, e nei quali la flogosi pas- 


Digitized by Google 


72 


sò in suppurazione , il paziente non pote- 
va determinare con accuratezza la sede 
del dolore , .il quale sembrava espandersi 
ampiamente per la cavità addominale. 


Lo stato d’ ingrandimento e d’ induri- 
mento della milza , non è sospettato o co- 
nosciuto, finché la malattia non abbia fat- 
to progressi considerevoli, e finché la mil- 
za non s’ aggrandisca in modo da essere 
sentita esternamente. Ppr 1’ ordinario non 
é dessa accompagnata da dolore, e può 
anche soffrire una compressione violenta, 
senza incomoda sensazione . Che la gran- 
dezza della milza sia di molto cresciuta, lo 
si può conoscere dalla sua situazione e dal- 
la forma generale del tumore . Per solito 
la mano applicata a quel tratto della su- 
perficie-addominale, che é sotto le costole 
del lato sinistro, sente con distinzione T 
orlo anteriore del viscere; mediante il qual 
esigne si sente talvolta , che quest’ orlo è 
incavato . Spesse fiate questo stato della 
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milza è finalmente accompagnato da i- 
drope . 


Non vi sono sìntomi peculiari li quali 
annunzino la formazione delle idatìdi sple- 
niche ; la sensazione dolorosa nell’ ippo- 
coiidrio sinistro , che si provò in questi 
casi , essendo pure coqipagna d’ altre ma- 
-lattie. Se un tumore incomintcia neUa re- 
gione della milza , e si awanza con estre- 
mo lentore per la cavità addominale , es- 
sendo alquanto molle al tatto , e facendo 
forse sentire un certo oscuro senso di flut- 
tuazione , si può ragionevolmente suppor- 
re, dipendere esso-daUe ìdatidi che si for- 
mano in quest’ organo. 
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X. APPENDICE DI SOEMMEHING . 

1. Vidi pili cT una volta delle picciole mil- 
ze disperse per T omento. In un caso 
ne osservai fino a quattro. Due ne vi- 
de Z* Albino (i) ; tre ne conserva lo 
Starke ( 2 ); e anche Cheselden ne ri- 
trovò quattro (3). 

IL In un fanciullo ho veduto la milza 
straordinariamente picciola; e tale e- 
ra pure il fegato . Questo pezzo esiste 
in Vienna., nella raccolta dell Accade- 
mia militare medico-chirur^a . 

IH. La milza' si ritrovò talvolta nella pel- 
vi (4) « e talvolta uscita in un’ ernia 

• (5) . ¥ii vista pure suppurata in un 
fancUdlo di nove mesi (6) ; e in altro 


( 1 ) AnnolnlioDL‘S accademicae , Lib. VII. p. 84- 

(3) Bonhard, Dissert. de nsu> lienis verijimillimo . 

(3) Nella sua Anatomia . Si veda pure 1‘ Haller , 
Element. Phys. Tom. VI. p. 38y. 

(4) Albinus, 1. c. 

(5) Valer e Kreysig, Dissertaiio de lienis prolap- 
sione. 

(6) Huber, Observaiio 3i3. Merck, De anatomia lie- 
uis, ejusque abscessu felicitcr curato. 
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caso la si rinvenne affatto vuota ^ per- 
che la marcia s' era aperta una via 
nello stomaco (7) . 

La morte improvvisa tenne Sietro 
alla crepatura interna di un tianore 
della milza. In un caso, questo viscere 
era prossimo a rompersi esternamen- 
te , Fu pure osservata di tre volte più 
grande del naturale , e quasi cartila- 
ginosa . 

V. La milza si rinviene pure crepata . 
Mi narrcfva V egregio, dot. Dejean, che 
li Chine ii\ nella lotta, hanno la co- 
stumanza di comprìmere la milza dei 
loro avversar]: fatto, ch'eli ebbe l'oc- 
casione di osservare più volte . 


(7) Jouranl de Medecine, Chirurgie ec. Pari* 1790. 
Fevrier. 


CAPITOLÒ DUODECIMO . 


APPARENZE MORBOSE DEL PANCREAS . 


Il pancreas è soggetto a pochissime 
malattie; per lo che è cosa frequente, nel- 
r esame dei cadaveri , che egli non offra 
altra struttura, fuorché la naturale. 

Ascessi del Pancreas . 

Il pancreas è poco disposto ad essere 
preso da infiammazione . M’ accadde sola- 
mente una volta di vedere un ascesso in 
questo viscere, del quale aveva moltissimo 
aumentato il volume , e che conteneva 
quantità considerabile di marcia disciolta. 

Pancreas duro . 

Non è molto straordinario il ritrovare 
il pancreas più duro del naturale ; e allo- 
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ra comparisce più denso e più picciolo di 
queUo soglia ordinariamente. Tuttavia non 
si presenta aU’ occhio che poca apparenza 
la quale indichi una mutazione nella sua 
struttura . Io credo , che sia codesto l' in- 
cominciameli to di quel processo , per cui 
questo viscere diventa effettivamente scir- 
roso . È ràrissimo il ritrovare , che il pàn- 
creas, in questo stato, abbia in qualche sua 
parte una struttura del tutto scirrosa ; ho 
veduto all’incontro, essere questa la circo- 
stanza, la quale rende probabilissimo, che 
uno di questi stati sia il principio del suo 
passaggio all’altro . Allorché una porzione 
del pancreas assume la struttura scirrosa, 
questa porzione perde intieramente la sua 
naturale apparenza , e viene conversa in 
una massa bianca, dura, uniforme , con 
intersezioni membranose, alla maniera del- 
lo scirro delle altre parti .del corpo . In al- 
cuni casi di simil fatta , si osservò , che il 
suo volume era considerevolmente mag- 
giore del naturale (il 8J. 
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Calcoli del Pancreas . 


Si fornaarono qualche volta de’ calcoli 
nel condotto pancreatico, de’ quali pèr^ 
non ne vidi che un esempio . Questi cal- 
coli avevano all’ incirca la grandezza del 
nocciuolo d’ un’ avellana, con superficie 
irregolarissima e colore bianco. Si disciol- 
gon «ssi nell’acido marino , svolgendo lar- 
ga copia di gas acido carbonico , e si mo- 
strano composti di calce carbonata (a) . 
Non è senza probabilità , che i calcoli del 
pancreas siano alquanto differenti fra di 
loro , come vediamo avvenire degli altri 
calcoli del corpo umano; ma siccome que- 
sta malattia del pancreas è rarissima, così 
trascorrerà molto' tempo innanzi che la 
dottrina dei suoi calcoli venga totalmente 
dilucidata. 


(a) Vcg. Treatise ec. Trattato dei Titceri addomi- 
■ali, del doli. Peiaberton, pag. ga. 

I 
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Mancanza del Pancreas. 


£ stato detto , che il pancreas mancava 
del tutto , per difetto di formazione pri- 
mitiva (a) . 


SINTOMI. 

Ebbi una sola occasione di vedere un 
ascesso del pancreas , il quale avvenne in . 
un giavine che di poco oltrepassava li ven- » 

t* anni. Non s’era mai lagnato di verun do- 
lore fisso nella regione di quella gianduia, 
ma bensì di intensi dolori in diverse parti 
del basso ventre*. Questi sembravano as- 
sociati a costrizioni spasmodiche del tubo' 
intestinale , con raggruppamenti di flati , 
ed anche con spasmi dei muscoli dell’ ad- 
dome . Provava mal essere e distensione 
dello stomaco, specialmente dopo averpre* 
so alimento ; dal quale gli veniva talvolta 

(&) Lieutaud , Tom. I. pag. a47' 
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una sensazione di peso nello stesso . Ave- 
va molta disposizione ag^li scandii alvini ; 
le orine erano scarse; e, dopo qualche tem- 
po, il giovine divenne idropico. 11 suo pol- 
so dava solitamente ottanta pulsazioni (a) . 
Ritrovo in alcuni casi registrati nei libri , 
che gli ammalati di ascesso nel pancreas 
si lagnarono ordinariamente di dolori al 
dorso e ai lombi; ma sembra, che' non pre- 
sentassero nissun sintonia particolare. 


Allorché il pancreas diventa duro , più 
che noi comporti il suo stato naturale , io 
credo, che per lo più questa mutazione non 
sia accompagnata da alcuna sensazione do- 
lorosa, di cui l’ammalato chiaramente si 
risenta . Ma accade talora , benché di ra- 
do, che il pancreas s’ aumenti di volume e 
di consistenza , soggiacendo a que’ cangia- 
menti che sono proprj dello scirro. In que- 

(a) Sono debitore al doti. Gulielmo Hebcrden dell’ 
informazione dei ainiomi che «i presentarono nel 
caso suaccennato. 




»d casi si osservò mantenersi un lungo e 
continuato dolore nella regione epigastri- 
ca , unito a indisposizione di stomaco. In 
un caso, di cui udii 1’ istoria , oltre a’ sin- 
tomi suaccennati,, v’ era pure dolore nei 
fianchi, e sensazione di torpore in una co-, 
scia e nella gamba corrispondente. 


Ignoro li sintomi prodotti dalla forma- 
zione dei calcoli pancreatici. Se la loro su- 
perficie è levigata, e scarso il loro nume- 
ro , è probabile , che non possano dar oc- 
casione che ad incomodo o a dolore leg- 
gieri ; ma quando quella sia aspra , e que- 
sto ragguardevole, potranno produrre con- 
siderevole irritazione e dolore nel pancreas. 
Non è poi facile, che noi siamo in grado 
di portare un giudizio intorno alla causa 
di quest’irritazione; a meno che alcuni cal- 
coli, essendo passati nel duodeno, non sia- 
no stati evacuati o per vomito o per se- 


cesso . 


CAPITOLO DECIMOTERZO. 


APPARENZE MORBOSE DEI RENI E DELLE 
CAPSULE ATRABILARI. 


Injvammazione 
della capsula dei tieni. 

■ N ■ 

JL 1 ON giunse peranco a mia cognizione, 
che si vedesse la capsula propria dei reni 
in istato d’ infiammazione ; ed io sono*^ in-- 
clinato a considerare quest’ ^parenza co- 
me, una delle più rare. É probabile, che 
la oausa deir infrequenza di quest’ aifezio* 
ne consista nella }>oca unione, che il mol- 
t’ adipe frapposto,' e la quantità considere- 
vole di membrana cellulare permettono fra 
i reni , e il peritoneo che si ripiega sulla 
loro superficie. Nello stesso, modo si puù 
credere , che 1’ intima adesione di questa 
membrana con le tonache proprie delle al- 
tre glandule addominah, sia la ragione pri^ 
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maria del loro frequente infìampiarsi ; es- 
sendo che il peritoneo , per cause diiHcili 
a stabilirsi , è moltissimo soggetto alla flo- 
gosi . Nel caso poi d' infiammazione delle 
capsule dei reni , si presentano le stesse 
apparenze morbose , da noi le tante vòlte 
descritte . 


Ascesso nei Reni. 

Se la sostanza dei reni è infiammata y 
frequentemente passa alla suppurazione; 
e non v’ è forse gianduia considerevole in 
tutto il corpo , la quale sia, quanto i reni, 
soggetta a formare degli ascessi . In alcu- 
ni casi veduti da me , questi avevano ap- 
parentemente una stessa natura cogli asces- 
si ordinar] ; ma nel maggior numero delle 
circostanze , sì rinvennero d’ indole scro- 
folosa . 

Allorché un rene è infermo pèr affezio- 
ne scrofolosa , e che la malattia passò alla 
suppurazione , offre diverse apparenze , a 
seconda de’ suoi progressi. Talora vi sono 
soltanto uno o due ascessi circoscritti , e 
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contenenti marcia coagulata; senza cosa 
che sia particolarmente osservabile suirin- 
terna superficie dell’ ascesso ; ma più fre- 
quentemente questa superficie interna èri- 
coperta da una materia polposa . Per con- 
sueto, quegli ascessi distruggono a prima 
giunta la sostanza mamillare del remi ; e . 
ove progrediscano molto avanti, distruggo- 
no pressoché tutta la struttura del rene , 
e Io convertono in una capsula che com- 
prende numerose cavità imperfette, tutte 
investite dall’ accennata sostanza polposa . 

La càpsula nella quale il progredire del- 
la malattia trasforma il rene , è in alcune 
occasioni più crassa che in altre, frequen- 
temente di durezza considerevole, e talvol- 
ta alcun poco lamellata . Allorché un rene 
è maltrattato a questo modo, non è straor- 
dinario, che la sua pelvò e l’ uretere parte- 
cipino di questa malattia ; e talvolta si ri- 
trova un calcolo o nella pelvi di quest’ ul- 
timo , o nell’ ascesso (<z) . 


In questo caso è assai probabile , ebe il calcola 
aia la causa immediata, dell’altra malattia, ove 
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* Tubercoli scrofolosi dei Reni . 

Non è raro, come ahbiam detto più so- 
pra, il rinvenire ascessi scrofolosi nei re- 
ni ; è raro bensì , che questi visceri con- 
tengano tubercoli scrofolosi. Io nondime- 
no ho veduto un caso di questa fatta, nel 
quale i tubercoli somigliavano esattissima- 
mente agli ordinar) dei polmoni. Ninno di 
essi era in istato di suppurazione . 

Rene scirroso . 

Ho -veduto un rene convertito in una so- 
staoza consistente, omogenea, qua e là 
sparsa di membrane, e nella quale la na- 
turale struttura di questa gianduia era in- 
tieramente perduta; e contemporaneamen- 
te il rene aveva cresciuto di volume . Que- 
st’ alterazione di struttura io la direi scir- 


nelln stPMO tempo la costituzione sia disposta a 
quest’ ultima . Per 1’ irritazione del calcolo si de- 
tta rinfìamtnazionc , e poscia la ^ suppurazione del 
rene; le quali partecipano della natura della co- 
stituzione. * 
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ro, a cagione della sua piena rassomiglian- 
za collo scirro delle altre parti del corpo . 
E dessa assai rara. 

Slato dei Reni nel Diabete . 

Non ricorre che di rado l’opportunità 
di esaminare lo stato dei reni nel diabete. 
Ho potuto nondimeno istituire in un mo- 
do soddisfacente quest’ esame, in persona 
affetta lungamente da questa malattia , e 
che fu uno degli ammalati commessi alla 
mia cura nell’ Ospedale di s. Giorgio . In 
ambi i reni, le vene esterne erano più del 
solito ripiene di sangue , e formavano ,sul- 
la loro superficie una leggiadrissima rete 
vascolare. Tutta la sostanza dei reni com- 
pariva più vascolosa che nello stato di na- 
tura, awicinando;si molto a quell’apparen- 
za che offre nella condizione infiammato- 
ria. In amhidue i. reni esisteva picciola 
quantità di fluido bianco , alcun poco si- 
mile alla marcia ; ma daltronde non v’ era 
apparenza alcuna d’ esulcerazione . L’arte- 
ria , la vena , i vasi linfatici ed i nervi del- 
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l’uno e dell’ altro si tenevano nel loro Staf 
to naturale . Nello stesso tempo ho esami- 
nato con molta diligenza il f(^ato , aven- 
dosi sempre avuto questo viscere in conto 
di primaria sorgente dell’ affezione del- 
r ammalato- diabetico ; ma esso era perfet- 
tamente sano. Anche lo stomaco e gl’in- 
testini furono ricercati con attenzione; ma 
non V- incontrò in essi apparenza veruna 
che non fosse delle più òomuni . 

Reni assai ieneri . 

Ho pur veduto il corpo dei reni eonver* 
rito in una sostanza molle e cedevole , a 
ntiUa più simile nell’ apparenza che ad 
una spugna ordinaria. Sulla superfìcie ‘vi 
erano molte picciole cavità interstiziali , 
qua e là sparse a distanze irregolari ; e ta- 
gliando la sostanza dei reni « si offeriva ah 
la vista la stessa spugnosa conformazione. 

I loro vasi sanguigni comparivano ramifì- 
^ carsi distintamente a traverso questa itias- 
sa spugniforme . Niiina apparenza di mar- 
cia vedevasi nei reni ; nè v’ era daltronde - ' 
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la benché lontana simiglianza fra questo 
loro stato, e gli effetti prodotti dalla sup- 
purazione. 6’ era stabilito in vece un pro- 
cesso à' un ordine particolare , dietro cui 
rimase sottrata porzione considerevole dei 
reni , probabilmente per 1’ azione dei vasi 
assorbenti ; azione , che sembrava essersi 
esercitata più particolarmente sulla parte 
corticale , che sulla tubolare di que’ visce- 
ri . Non esagerai fninimamente F effetto di 
questo processo morboso asserendo, che 
i reni s’ erano fatti molli per guisa, da so- 
migliare ad una spugna ordinaria. Dime- 
nandoli nell’ acqua , le varie loro parti si 
staccavano le une dalle altre , nella stessa 
maniera che vediamo succedere dei vasi 
villosi della placenta. Quest’apparenza dei 
reni , quantunque in grado minore , si è 
presentata due o tre volte alla mia osser- 
vazione . . 

- Idatidi dei Reni. 

La formazione delle idatidi non è malat- 
tia straordinaria nei reni . Vi sono talvol- 
ta una odue idatidi considerevoli sulla su- 
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perfide di questi visceri , c le quali si 
stendono fra la sostanza e la capsula 4^* 
stessi £ altre volte il loro numero è di 
molto maggiore (119). Queste idatidi non 
compariscono della stessa natura che le 
idatidii epatiche , nè stanno racchiuse in 
una cistide consistente; le loro tonache so- 
no quindi più sottili, e poco polpute, e 
non'di rado di tale sottigliezza, che per nul* 
la è inferiore a quella di qualunque altra 
membrana del corpo. Non mi sovviene di 
essermi giammai avvenuto nel caso di pic- 
ciole idatidi di questa spezie , attaccate al- 
la tonaca delle idatidi maggiori nei reni , 
come di sovente si osserva accadere nel 
fegato . É indi probabile, che le idatidi 
consuete dei reni dipendano da un’altera- 
zione morbosa della struttura di .queste 
parti , e non siano animali di semplice 
bensì, ma distinta organizzazione (130). 

Nondimeno si formano qualche volta 
nei reni idatidi vere , le quali hanno esat- 
tamente una stessa natura con quelle eh? 
crescono nel fegato. Mi si è presentata 
r occasione d* esaminare un casa di que* 
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sta spezie in an cadavere , del quale de- 
scriverò minutamente quanto cadde sotto 
la mia osservazione . In un soldato , il re^ 
ne destro erasi convertito in una vescica , 
capace di contenere almeno tre pinte di 
fluido ; e soltanto picciplissima- porzione 
del rene, verso il suo lembo. inferiore, man- 
teneva la sua struttura naturale . La vesci- 
ca era di considerevole crassizie , alcun 
poco lamellata , e di consistenza cartilagi- 
nosa nella sua superfìcie interna . Si ritro- 
vava piena di idatidi , la grandezza delle 
quali variata moltissimo , giungendo talu- 
ne ad eguagliare un arancio, mentre altre 
non erano maggiori della testa d’ una spil- 
la. Alcune di quest’ ultime stavano intana- 
te in picciole cavità , formate sulla super- 
ficie interna dèlia vescica,. In generale le 
loro tonache facilmente si separavano iiT 
due lamine, e variavano moltissimo di cras- 
sizie nelle diverse idatidi-; la quale diffe- 
renza faceva xx>mparire un’ idatide opaca ; 
mentre un’altra era trasparente.' In oltre 
in un’ idatide medesima presentavasi fre>- 
quente la differenza nella. opacità e nella 
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diafanéità delle varie porzioni della sua tor 
naca. Alla superfìcie interna di alcune idar 
tidi aderiva una congerie di idatidi mino- 
ri , ohe comparivano quasi un gruppo di 
picciole perle ; altre avevano delle idatidi 
di grandezza anche considerevole, fluttuan- 
ti liberamente nella loro cavità ; ed altre 
ancora contenevano semplicemente un flui- 
do . Questo fluido in alcune compariva 
trasparente, in ahre somigliava al siero. 
Durante la vita della persona , alcune di 
queste picciole idatidi uscirono frequente- 
mente coll’ orina . Facea di mestieri d’ un 
aumento della forza muscolare della vesci- 
ca, per cacciarle lungo l’uretra; indi creb- 
be la compatezza della tonaca carnosa 
della vescica , come avvenne in altri casi 
d’ impedimento al libero passaggio delle o- 
rine. 
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Calcoli dei Reni . 

La formazione dei calcoli non è malat- 
tia particolare dei reni , ma è in essi più 
frequente, che in qualunque altra parte del 
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corpo. Si ritrovarono talvolta piccioli gra- 
Tielli petrosi nella parte tubolare dei reni; 
ma è più comune il rinvenire un calcolo 
di ragguardevole grandezza, situato o in 
qualche parte della sostanza del rene , o 
nella pelvi dell’ uretere. 

Presso il maggior numero , r ultima si- 
tuazione è la più frequente. Allorché un 
calcolo posto in questo luogo non può at- 
traversare r uretere , il suo volume s’ aii^ 
menta graduatamente pel contatto dell’ o- 
rina(i3i). Nel suo accrescimento riem- 
pie di necessità quelle diramazioni della 
pelvi, che sono chiamate infondiboli, e si 
acquista una forma arborea. Questi calco- 
li vjiriano nel loro colore , e nella loro su- 
perficie ; perchè il colore di alcuni è leg- 
giermente oscuro, d’altri nero cupo, d’ 
altri ancora bianco ; e in taluni la superfi- 
cie è levigata, e alcun poco scabra in al- 
tri. Della natura dei calcoli orinarj terre- 
mo altrove ragionamento ; allora cioè, che 
ci faremo a descrivere le apparenze mor- 
bose della vescica. Quando un calcolo del- 
la pelvi degli ureteri crebbe a molta gran- 
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(lezza , impedisce talvolta del tutto il pas- 
saggio dell’ orina in que’ condotti ; indi 
r orina s’accumula nella pelvi dietro il cal- 
colo, e distende violentemente tanto la ca- 
vità della pelvi, quanto quella del rene. In 
oltre per la compressione dell’ orina dietro 
il calcolo , la pelvi dell] uretere , daltronde 
molto allargata, sporge fuori della sostan- 
za del rene . Ove poi l’ interruzione all’ u- 
scita dell’orina dal reni provenga dà qual- . 
che ostruzione posta nell ultima stremità 
degli ureteri, o nel collo della vesci(?a , o 
anche in qualche parte dell’uretra; non 
solamente la pelvi renale è allargata , ma 
lo sono gli ureteri ancora. Ho veduto gli 
ureteri d’ ambi i reni distesi , per questa 
cagione, fino ad acquistare im lume due 
o tre volte maggiore del patii rale . 

Qualunque sia la natura di queste ostru- 
zioni , se la pelvi dell’ uretere è molto .più 
del solito allargata per 1’ accumiilamentp 
dell’ orina , anche la cavità del rene viene 
contemporaneamente accresciuta- A misu- 
ra che avvanza un tale processo, la sostan- 
za renale rimane più e più compressa, e vie- 
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ne successivamente assorbita; eia sua cavi- 
tà s’aumenta nella stessa proporzione. Al- 
la lunga poi la sostanza del rene si perde 
per la maggior parte , ed esso si converte 
alla per fine in una capsula , contenente 
numerosissime cellette , l’una coll’altra co- 
municanti. Le tonache di questa capsula 
sono talvolta molto sottili, e tutta la sua 
massa ha un volume di gran lunga mag- 
giore di quello d’ un rene naturale . Ella è 
cosa degna di considerazione, che 1 orina 
' venga separata anche allorquando la strut- 
tura propria del rene è al tutto perduta ; 
il che si osserva tanto nell’ alterazione dei 
reni da noi testé accennata, quanto allor- 
ché essi sono convertiti in un ammasso di 
idatidi . Da questo fatto sembrerebbe po- 
tersi dedurre, che anche picciolissima por- 
zione della naturale struttura dei reni é 
capace di secernere presso che l’ordinaria 
quantità di orma . 
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Reni terrosi ed ossei. 

Fu detto , che i reni si convertissero in 
una materia terrosa (a) . Si ritrovò pure 
un rene in is tato d’ossificazione (&). Io non 
m’ avvenni mai in apparenze di questa fat* 
ta , che sono persuaso essere rarissime . 

^ arieià originali nei Reni , 

Lo stato naturale dei reni soggiace a nu* 
merosissime varietà, relativamente alla lo- 
ro formazione primitiva . Li due reni si ri- 
trovarono talvolta assiem congiunti ; in 
qualche caso si videro situati sul davanti 
delle vertebre lombari , e talora abbassati 
fin anche nella pelvi . Vi furono pure del- 
le circostanze , nelle quali il volume dei 
reni era piceiolissimo , o in cui il rene di 
ùn lato mancava del tutto; nel qual ultimo 
caso , quello del lato opposto si vedeva 
maggiore dell’ ordinario . 


(a) Lìentaud , Tom. I. pag. aSa. 

(&)A/«<2ica/ec. Comanicazioni med!clie,Vol. I.pag.4t6. 
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É assai difHciie 1' assegnare una ragione 
soddisfacente , da cui dipendano queste 
varietà dei reni ; ma osserviamo daltron- 
de , essere affatto leggieri i danni , che da 
esse provengono alle funzioni animali . 

Il volume dei rjeni non è assai grande; 
indi la loro situazione può variare , senza 
che ne risulti notabile inconvenienza. Sic- 
come la loro funzione è indipendente dal- 
la loro posizione relativa , cosi la prima 
può essere precisamente la stessa , qua- 
lunque sia la seconda. 

Quand’’ anche i reni siano piccioli , la 
quantità dell’ orina separata può nondime- 
no essere la stessa, a cagione d’un'aumen- 
to d’ attività nell’eseguire la loro funzione; 
oppure, in altri soggetti può mantenersi 
una traspirazione maggiore del naturale 
la quale compensi la deficienza dell’orina. 
Noi sappiamo con certezza , che le secre- 
zioni della orina e del sudore sono vicarie 
(i a 2 ) . Allorché manca un rehe, l’altro, 
più ampio, è probabilmente capace di fun- 
gere r uffizio di due reni . 
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Apparenze morbose delle Capsule 
atrabilari . 

Appena una qualche volta si ritrovano 
le capsule atrabilari in istato morboso. La 
sostanza fosca del loro centro , la quale 
naturalmente ha una qualche consistenza, 
talora diventa molle, oppur anche fluida; 
ed è probabilmente <|uesta sua apparenza 
che si volle indicare dagli autori , allorché 
dissero d’aver ritrovato nelle cavità di quel- 
le capsule un fluido simile all’ inchiostro . 
Questa descrizione si può considerare co- 
me alcun poco esagerata. 

Ascessi nelle Capsule atrahilari. 

Le capsule atrabilari sono molto di ra- 
do comprese da infìammazione , e quindi 
molto di rado accade di rinvenire in esse 
degli ascessi .• Avvi somma varietà fra le 
diverse parti del corpo , rispetto alla loro 
suscettività alla flogosi . Gli autori non ri- 
feriscono che un piccini numero d’ asces- 
si delle capsule atrabilari . 

TOM. II. 1 
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Capsule airabilari scrofolose. 

Mi accadde di vedere soltanto un caso 
di scrofole nelle capsule atrabilari. In que- 
sto il volume della capsula compariva mol- 
to maggiore del solito ^ eguagliando ad un 
di presso quello d’ un rene ; e la capsula 
s’ era cangiata in quella tale natura di ma- 
teria bianca , cbe si osserva nelle glandu- 
le assorbenti scrofolose. 

Le capsule atrabilari si rinvennero pure 
converse in una sostanza cartilaginosa ; 
ma quest’ apparenza morbosa s incontra 
assai di rado (a). 

Finalmente la sostanza delle capsule atra- 
bilari fu vista contenere de’ piccioli granel- 
lini petrosi (V). 


(a) SoemmerÌDg nell’ Appendice seguente. 
(/<) Lieutaud , Tom. I. psg. »86. 


SINTOMI. 


Allorché i reni sono infiammati , 1’ am. 
malato si lagna di dolore più o meno gra- 
ve nella sede di queste gianduia , e ’l qua- 
le comunemente si stende lungo il corsq 
degli ureteri . Avvi un senso di torpore nel- 
le coscie ; e ne’ maschj si osserva spesso 
la rittrazione dei testicoli , e una sensazio- 
ne dolorosa negli stessi . Quando è affetto 
un sol rene, questi sintomi si riscontrano 
soltanto nel lato della sua sede . V’ è fre- 
quente emissione di orina, la quale talvol- 
ta è pallida , ma più di sovente tinta di 
rosso fosco. Lo stomaco viene tratto in 
consenso da questo stato dei reni , ed è 
affetto da nausea e da vomiturazioni ; spes- 
so gl’ intestini si trovano nello stesso tem- 
po costipati , e soggetti a dolori colici . A 
queste affezioni s’ unisce più o meno di 
febbre sintomatica . 

La formazione della marcia, conseguen- 
za dell’ infiammazione , è contrassegnata 
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clalla alla meacolanza all' orina ; la quale 
apparenza sarà piu o meno visibile , a se- 
conda della quantità della marcia . 


■ Non ebbi occasione di osservare li sin- 
tomi che accompagnano lo stato scirroso 
dei reni ; nè trovo , che siano stati distin- 
tamente descritti dagli autori. 


Sembrerebbe , che non vi dovessero es- 
sere sintomi particolari, annunzianti la 
produzione delle idatidi nei reni . Per soli- 
to si sente dolori nei lombi, durante la lo- 
ro formazione ; si osservò, che destasi la 
febbre sintomatica , la nausea e il vomito^ 
ma questi sintomi sono proprj anche di 
altre malattie. Quindi l’esistenza della ma- 
lattia di cui parliamo può venir accertata 
solamente dalle idatidi , che , assiem coll’ 
orina , escono qualche volta per T uretra . 
In questo caso vi può anche essere una 
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qualche dilHcoltà dell’ orinare , prodotta 
dalle idatidi , le quali , col soffermarsi nel 
collo della vescica , o in qualche parte del- 
r uretra , interrompono il passaggio di 
quei fluido . 


I sintomi, che sono il prodotto dell’ irri- 
tazione portata dai calcoli sui reni, hanno 
assai di corrispondenza con quelli dell’ in- 
fiammazione di questi organi . Tuttavia 
quest'irritazione calcolosa può venir di- 
stinta dalla semplice infiammazione dei re- 
ni , per mezzo de’ seguenti sintomi addi- 
zionali ; cioè a dire , dai cristalli rossi de- 
positati dall’orina subito dopo la sua emis- 
sione; dal sangue che trovasi qualche vol- 
ta frammisto ad essa, e dal dolore dei re- 
ni , il quale si accresce in seguito a qua- 
lunque mozione un po’ violenta del corpo . 


11 diabete è contrassegnato dalle orine 
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più abbondanti del naturale , dal loro sa- 
pore più o meno dolcignd , e dal loro co- 
lore , simile in qualche modo a quello del 
siero del latte . V ammalato patisce gran 
sete , e diventa straordinariamente vora- 
ce . U polso è un po’ più celere del natu- 
rale , ed il corpo , alla lunga , cade nello 
stato d’ emaciazionc. 
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XI. APPENDICE DI S0E3IMERING. 

I. In quella stessa guisa , che si ritrovct 
mancare uno dei reni , si ritrova pure 
che ve n ha uno di più ; del che Hal- 
.ler r^erisce degli esempi (i). Osser- 
• ' va egli tuttavia , che allorquando si 
credè di aver rinvenuti cinque reni , 

' si potè aver preso , per imo di que' vi- 
sceri., un ganglio nervoso , oppure la 
tumefazione straordinaria di qualcu- 
na delle parti contigue., la quale simu- 
lasse un rene . 

IL In soggetti adulti^ egualmente che nei 
feti e in alcuni animali., si videro li 
reni divisi in molti reni minori : fatto 
del quale v ha un buon esempio nel 
Ruyschio (a). Benché questa condizio- 
ne non costituisca direttamente una 
malattia , essa ci mostra nondimeno 
una deviazione importante dalla strut- 


(i) Elemeata Physiologiae , Voi. VII. pag. 

(a) Observaiionea aaat. chirurg. Obaervat. LXXIV., 
così pure Àdversaria aDatomica, Oecad. I. Tab. 1. 
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tura ordinaria . Lo stesso deve dirsi 
di que' casi^ dei quali io ebbi due esem- 
pj ì e in cui un rene \ in vece di un u- 
retere , ne aveva due . 

JII. Si fece V osservazione , che il rene 
sinistro si inferma pùì da spesso che 
il destro ; e db perchè quest' ultimo è 
meglio difeso dal fegato , ma princi- 
palmente perchè il rene sinistro è qual- 
che volta compresso dalia porzione si- 
nistra dell'intestino colon (3). 

I Si ritrovarono li reni mutati in so- 
stanza adiposa^ a cagione di un calco- 
lo (4). Un altro calcolo renale si e- 
strasse a traverso un tumore suppura- 
to (5). E Baader (6) vide in una don- 
na, in luogo del rene sinistro, un cor'- 
po totalmente adiposo , della grandez- 
za della testa di un fanciullo , in cui 
niun indizio non rimaneva della strut- 

(3) F. WeriL, De calculi orlu frequeniiore in rene 
«inisiro, quam destro, illiatque cauaia. 

(4) Diedrich, Diaputalio de calculia . 

(5) Schutaecrana K. Vetenksapa Handlingar Voi. II. 

(6) Ntlla Ossarvatione XXXI P. 

t 
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tara primitiva , e che conteneva nel 
bel mezzo una raccolta di marcia . L' 
uretere di questo rene era internamen- 
te vestilo d" una crosta calcarea. Io 
pure possiedo un caso , nel quale un 
rene è straordinariamente piccolo^ e 
nello stesso tempo ha V aspetto di so- 
stanza sebacea . 

V. Fu visto portarsi ai reni un numero 
di arterie maggiore dell ordinario , e 
produrre così una più, copiosa separa- 
zione di orine (7) . E si trovò pure un 
rene di grandezza mostruosa (8) . 

f^I. È degna di memoria V osservazione 
di Hewson (9), che in que' fanciulli i 
quali hanno dello scemo^ i reni succen- 
turiali sono assai piccioli .• Ciò viene 
confermalo da due esempj di Cooper 


( 7 ) Meuder , praeside Boebmer, DispuUlio de nrinae 
accretioneet excretionc, ob mullitudinem arteria* 
rum , largiore . 

( 8 ) PearaoD , On ibe ec. Di un rene che pesava sedi’ 
ci libbre e dieci once; nel Poi. PII. delle Medi- 
cai «c. Osservaùoni mediche . 

( 9 ) Transazioni Filosofiche , Poi. 45 par. II. p.5i5. 
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(io), e da sei di Meckd (n); e il com- 
pilatore della Gazzetta Letteraria di 
Gottinga ( 12 ) ritroviti in un fancixdlo 
nel quale la fatuità era di molto avvan- 
zata , non solo li reni succenturiati 
piccioli , ma anche appuntiti ^ e di co- 
lore oscuro . Anche Metzger (i3) di 
Conisherga ^ in un fanciullo di sette 
mesi , vide picciolissimi questi reni . 
"W^inslovv (i4) di Copenhagen vuole 
aver veduto qualche fanciullo , che 
ne andava privo \ e C. C. Klein (i5) , 
in un fancixdlo mentecatto , li ritrovò 
per pili della metà minori del consxie- 
to . Finalmente nel Teatro anatomico 
di Dresda si rinvennero piccioli li re- 
ni succènturiati in un fanciullo fatuo . 


( I o) L. c. 

(il) Si veda la sua Nota E. alla mia traduzione 
degli Elementi di fisiologia di Haller. 

(la) 1793 p. 59. 

(i3) In una lettera eh' ei mi diresse. 

-(i4) Vedasi Riegei, Ditsert. de usa ^laadulsrani 
sDprareaalinm ec. 

(i5) Specimen anatomteum aistens monsiroram q«o- 
rumdam descriptionem. 
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Io pure ritrovai frequentemente que- 
st isiessa apparenza nei fanciulli im- 
hecUli (i 6 ) . Questi fatti mi sembrano 
sufficienti per far ammettere^ come 
generale , la osservazione di Hewson. 
Quale sia poi^ e donde derivi il lega- 
me che unisce que fatti , non si è po- 
tuto finora determinare . 

Vll.\ Vidi presso Wrisberg U rene suc- 
centuriato destro cresciuto in un tu- 
more , che aveva la circonferenza di 
molti pollici . Sì V uno che l altro di 
questi reni furono anche rUrovati car- 
tilaginosi (17) . 




X> 6 ) Si veda la mia Bcichreibung ec. Descrizione a 
Jigure di alcuni mostri. 3 . 12. 

(17) Commenuria de rebus in medicina gestis. Lip- 
siac . Yol. IX. 


CAPITOLO DECIMOQUARTO . , 


APPARENZE MORBOSE DELLA VESCICA 
ORINARIA. 


Irijiammazione 
della, sua tonaca peritoneale . 

N^ON è frequente, che quella porzione 
di peritoneo che ricopre parte della vesci- 
ca , s’ infìainmi isolatamente ; ma parteci- 
pa bensì dell’infiammazione da cui sia pre- 
so l’intero peritoneo, le apparenze della 
quale furono da noi più sopra descritte . 
La flogosi della tonaca peritoneale della 
vescica non giunge per solito fino alla sot- 
toposta membrai\|i muscolare. Il peritoneo 
e la tonaca muscolare della vescica non 
aderiscono che leggiermente fra di loro , 
sendovi frapposta aqueste membrane quan- 
tità considerevole di cellulare. Questa leg- 
giera adesione si rende necessaria, accioc- 
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■chè il peritoneo possa accomodarsi ai dif- 
ferenti stati di distensione della vescica, « 
acciocché l’ infiammazione della membra- 
na peritoneale di questa non possa facil- 
mente estendersi fino ad invadere la sua 
tonaca muscolare. Allorché vien meno l’in- 
fiammazione, si v?\nno solitamente forman- 
do delle aderenze, le quali più o meno con- 
nettono la vescica colle parti circomposte; 
coir utero cioè nella doima , e nell’ uomo 
coll’intestino retto. 

Injiammazione 
della membrana interna. 

Infiammasi talvolta la membrana inter- 
na della vescica; e ove ciò avvenga, laflo- 
gosi o si estende a tutta la sua cavità , o 
ne occupa solamente una parte. La por- 
zione , che s’ infiamma più di frequente , è 
il tratto che circonda il collo della vescica. 
11 che può derivare da due cause ; la pri- 
ma delle quali sta in questo, che nel collo 
della vescica , o in vicinanza dello stesso , 
si formano da spesso delle ostruzioni , le 
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(juali, opponendosi al passaggio deH’orlna, 
’ fanno in modo , eh’ essa vi produca irrita- 
zione , e vi desti quindi più o meno d’ in- 
fiammazione ; r altra deriva da ciò , che 
Tinfìammazione dell’ uretra si diffonde tal- 
volta fino ad un qualche punto della cavi- 
tà della vescica, e talvolta pure ne occupa 
tutta intera 1’ estensione . È cosa notissi- 
ma, chela membrana interna di questo 
viscere, nel suo «tato naturale, mostra ap- 
pena nel cadavere alcuni vasi sanguigni 
abbastanza ampj , per ammettere il san- 
gue ; ma allorché è infiammata, si dirama- 
no per essa numero sterminato di minutis- 
simi vasi sanguiferi ; e la membrana si os- 
serva pure talora macchiata da picciole 
ecchimosi. Arrivando l’ infianjmazione ad 
un grado elevato, anche la tonaca musco- 
lare della vescica può rimanerne affetta ; 
ma siccome è minima la sua aderenza col- 
la membrana interiore , cosi l’ infiamma- 
zione non può che difficilmente passare 
dall’ una all’ altra . 
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Ulceri . 

L’infiammazione della membrana inter- 
na della vescica passa talvolta in suppura- 
zione , e si vanno quindi formando degli 
ascessi e delle ulceri . Queste , se l’ infiam- 
mazione sia delle comuni , offrono l’ ordi- 
naria apparenza da noi più volte accenna- 
ta . S’ approfondano talora fino a distrug- 
gere compiutamente porzione della vesci- 
ca, e ad aprire una comunicazione fra que- 
sto viscere e le parti circonvicine ; come 
sarebbero la cavità addominale, l’intesti- 
no retto negli uomini, e la vagina nel ses* 
so minore . Se la vescica siasi posta in co- 
municazione colla cavità generale dell’ ad- 
dome , r orina si spande per essa, e susci- 
ta r infiammazione del peritoneo , della 
quale ho veduto un esempio singolarissi- 
mo . Se poi la. comunicazione siasi forma- 
ta colla vagina o col retto , 1’ orina scappa 
per questi canali , destando in essi più o 
meno d’ irritamento e di ffogosi . 

Gli ascessi che si formano nella vescica 
sono più frequentemente 1’ effetto di vio- 
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lenza locale , che d’antecedente spontanea 
infìanmiazione. Una fra le più comuni cau- 
se di questa violenza è l’incisione della ve- 
scica nell’ operare la pietra . Allorché la 
parte venne di troppo irritata durante 1’ o- 
perazione , o allorché é tale la costituzio- 
ne deir infermo, da essere posta in azione 
soverchia da un’ irritazione ordinaria, for* 
masi un’ ulcere nelle lahhra del taglio ; la 
qual’ ulcere estendesi poscia più o meno 
per la cavità della vescica. 

Accadde qualche volta, henchè assai di 
rado, che tutta la membrana interna del- 
la vescica venisse distrutta dall’ esulcera- 
zione, e le sue fibre muscolari fossero per 
modo denudate, quanto lo ponno essere 
dietro diligente dissezione. Nel caso di cui 
parlo , il processo s’ era compiuto onnina- 
mente , e la vescica trovavasi quasi ripie- 
na di marcia scrofolosa. Componevasi que- 
sta d’ una materia bianca, rappigliata , mi- 
sta a marcia comune , e la quale offeriva 
esattamente le stesse apparenze di quella , 
che viene prodotta dalla suppurazione di 
una gianduia assorbente scrofolosa (izS}. 
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Scirro e Cancro. 


A cagione della contiguità della vescica 
con parti che vanno molto soggette allo 
scirro od al cancro , questo viscere parte- 
cipa qualche volta di tali malattie ; ma io 
credo raro il caso, in cui egli ne sia affet- 
to isolatamente. Queste malattie, in alcune 
occasioni , propagansi alla vescica prove- 
nendo dal retto, ed in altre derivando dal- 
1 utero; e allofa crescono di molto la cras- 
sizie e la durezza della vescica, ed essa 
presenta l’ ordinaria struttura cancerosa . 
Generalmente s’istituiscono pure delle co- 
municazioni col retto, coll’utero o colla 
vagina . 

Escrescenze fungose . 

Sporgono talvolta dall’interna membra- 
na della vescica alcune escrescenze fungo- 
se, ora raccolte in una sola massa, ed ora 
divise in separate porzioni , e il cui tessu- 
to è lascamente fibroso . Quand’ esse , co- 
me accade non di rado , siano poste poco 
lungi dal collo della vescica, possono di- 
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venire ostacolo ragguardevoFe al passaggio 
dell’ orina. Indi si richiede più violenta 
azione del viscere per espellere questo flui- 
do , e perciò la di lui tonaca muscolare si 
fa ognora più crassa . Deriva spesse volte 
da questo la crassizie aumentata della vesci- 
ca ; quantunque non sia daltronde impro- 
babile, che anche allorquando la situazio- 
ne delle fungosità non può impedire il pas- 
saggio dell' orina per 1’ uretra, la loro pre- 
senza irriti nondimeno per -guisa la vesci- 
ca, da eccitarla ad azioni più Frequenti e 
più energiclie del naturale, per le quali 
cresca più o meno la sua tonaca musco- 
lare . 

Polipo della V escica . 

Dalla superficie interna della vescica sor- 
ge talvolta un polipo ; apparenza morht^a 
assai rara , e della quale non ' yidi che un 
solo esempio , in cui esso riempiva per la 
maggior parte la cavità del viscere. La sua 
forma era irregolarissima*, come quella 
che risaltava da varie masse protuberanti, 
e la tessitura moltissimo consistente. 
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prolungazioni della memhrana interna , 

> Ho pur veduto la membrana interna del- 
la vescica, estendersi per modo in alcune 
sue parti, da produrre delle protuberanze 
irregolari ; tagliando le quali , si ritrovano 
formate di considerevole quantità’di tessu- 
to cellulare, frammisto ad alquanto di gras- 
so • Il processo, che diede origine a quest’ 
apparenza, era probabilmente dei lentissi- 
mi , e fors’ anco non accompagnato da al- 
cun dolo^e . Se cotali elongazioni sono si- 
tuate in qualche distanza dal collo della 
vescica , non daranno origine probabil- 
mente a disordine di sorte ; ma ove siano 
collocate in vicinanza allo stesso, possono 
divenire occasione d’ estrema difficoltà di 
ormare,' e gettare così li fondamenti d’una 
fatale malattia (124)- 
\ 

Gistidi comunicanti con la Vescica . . 

Si videro qualche volta delle cistidi con- 
nesse intimamente cblla vescica , e comu- 
nicanti con la sua cavità ! Vi furono dei 
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casi , ne’ quali si mostraron esse d’ un ro* 
lume considerevole, perchè giungeva for- 
se alla metà di quello, che solitamente è 
proprio della vescica. Sembra esservi qual- 
che difficoltà nello spiegare il modo , con 
cui si formano codeste cistidi. Se noi sup- 
poniamo, prodursi esse nella membrana 
cellulare posta sulla superficie esterna del* 
la vescica , egli è estremamente difficile 
lo intendere per quale, maniera possano 
aprire la loro comunicazione colla cavità 
di quella , senza il concorso d’ ufi’ esulce- 
razione , che giammai non -succede. Se 
poi supponiamo, che siano altrettante es- 
pansioni delia vescica , sarà in alcuni casi 
egualmente difficile lo spiegare’ il modo 
della loro formazione , nonché quello per 
cui crescono a tanta grandezza . L’ ultima 
supposizione pare nondimeno la più ragio- 
nevole; ed io sono persuaso, che si potreb- 
be applicarla al maggior numero dei casi , 
nei quali si trovano queste cistidi. 
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Ingrossamento della tonaca muscolare. 

Una delle più comuni deviazioni della 
vescica dalla sua condizione naturale , è 
r ingrossamento della sua tonaca rtiusco- 
lare. Nello stato di sana natura, la tonaca 
muscolare della vescica, essendo modera- 
tamente distesa, consiste in un sottile pan- 
nicolo di fibre muscolari , disposte secon- 
do varie direzioni . La crassizie di questo 
pannicolo non oltrepassa probabilmente 
un ottavo di pollice; e nondimeno qualclie 
volta si ritrova per ben quattro volte mag- 
giore . Questo fenomeno deriva dall’ addi- 
lione di sostanza muscolare , prodotta in 
conseguenza degli sforzi straordinarj , ai 
quali talvolta è obbligata la vescica. Que- 
sti sforzi avvengono ove siavi una qualche 
cohsiderevole difficoltà nel fare le orine ; 
come allorché la prostata è di molto in- 
grandita, allorché v’è Un calcolo nella ve- 
scica-, o quando esistano delle costrizioni 
nell’ uretra ..Ma daltronde non é difficile 
il ritrovare l’ ingrossamento della tonaca 
muscolare della vescica, anche nei casi nei 
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quali non v’ abbia nissuna delle accennate 
malattie. Quando la vescica crebbe di cras- 
sizie , i fascicoli di cui si compone la sua 
tonaca mupculare, diventano più volumi- 
nosi ; ma giammai , o almeno molto di ra- 
do , acquistano quel colore rosso flo*do , 
di cui vanno dotati i muscoli della stessa 
grandezza neUe altr« parti del cofpo . E 
questa una deviazione dal piano generale 
della natura, rapporto all’ incremento che 
i muscoli ricevono dall’ esercizio ; giawbè 
per r ordinario , quando un muscolo s eg* 
grandisce per questa ragione, anclie il suo 
colore diventa rosso intenso. Almeno, per 
quanto io ’l sappia , non vi sono muscoli 
nel corjio umano , i quali di tanto cresca,- 
no in volume , per effetto d’ aumentalo c- 
sercizio , di’ quanto la tonaca muscolare 

della vescica . \ 

Fra mezzo a’ fascicoli di queste fibre 
carnose, penetra la membrana interna , 
formando ivi de’ piccioli sacchi; aweni-^ 
mento prodotto dalla compressione , che 
contfo r interna membrana viene portata 
dalla orina, la quale è spinta con una for^ 
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za tanto maggiore deU’ ordinaria , quanto 
è piu aumentata Fenergìa della tonaca mu- 
scolare . Spesse fiate codesti sacelli sono 
larghi abbastanza per ammettere l'estremi- 
tà del dito , e contengono talvolta de’ pic- 
cioli calcoli. La vescica, in questo stato, è 
soltanto capace di minima distensione ; di 
maniera che. non può contenere che po- 
chissima quantità di orina ; quindi il pru- 
rito di cacciamela è frequente , come so- 
no frequenti, gli sforai della tonaca musco- 
lare, la quale per conseguenza s’ ingrossa 
e s aumenta ognor più . É molto più co- 
mune il ritrovare questa apparenza della 
vescica nell’uomo, che nella donna, come 
quella che va soggetta a minor nunoero di 
cause di codesta malattia; giacché, in que* 
sto sesso , manca la gianduia prostata ; e 
nell’ uretra, che è più breve e più ampia, 
le ostruzioni succedono crfn meno di fre- 
quenza . Io credo, che molte volte s’ abbia 
avuto in conto di scirrosa la tonaca mu- 
scolare della vescica, resa più polputa nel 
modo suddetto . . , . - . 
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V escica divisa in due cavità . 

La cavità della vescica orinaria, per un 
avvenimento che succede assai di rado, si 
ritrovò divisa in due camere , le quali co- 
municavano fra di loro . Non ho mai avu- 
ta r opportunità di esaminare questa sin- 
golar malattia ; ho bensì ricevuto la storia 
di un caso di tal fatta dal dott. Asch , al 
quale , alcuni anni sono, si presentò occa- 
sione di osservarla. In questo caso la- ca- 
mera superiore della vescica era da per 
tutto, mollo distesa dall’ orina ; di maniera 
che si poteva facilmente distinguere un 
tumore rotondo , che manifestavasi al tat- 
to nella regione del pube . Quando intro- 
ducevasi il catetere nella vescica , non st 
scaricavano che poche oncie di orina }»e il 
tumore del pube rimaneva immutato. Stan- 
do r infermo in piedi , versava involonta- 
'riamente circa un boccale di orina ; e il 
tumore allora si abbassava di molto , e i 
dolori diminuivano per qualclie tratto di 
tempo. Morto questo soggetto, ed esami- 
nata la vescica, la si ritrovò divisa in due 
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camere da una sostanza membranosa e 
consistente ; e 1’ apertura di comunicazio- 
ne era pressoché tolta del tutto . 

Farmi essere due soltanto i modi , nei 
quali può succedere la divisione della ve- 
scica in due cavità . Il- primo è un accre- 
scimento morboso della membrana inter- 
na, formante una gran ruga in qualche si- 
to particolare , la quale alla fin fine, e per 
la continuazione di questo processo , pro- 
duce rvella vescica un setto più o meno 
completo . Ho veduto la cavità dell’ esofa- 
go molto ristretta da un lato , per una ru- 
ga permanente formata dalla sua membra- 
na interna; e un caso analogo l’ho riscon- 
trato pure in un sito degl’intestini. Sono 
perciò inclinato ad ammettere la possibili- 
tà di un processo simile , nella membrana 
interna della vescica. 

Un altro modo per cui la vescica può 
supporsi capace di essere divisa in due ca- 
vità, è la violentissima contrazione di un 
qualche tratto delle sue fibre muscolari 
trasverse . Questo fatto potrebbe essere a- 
nalogo alla momentanea contrazione del- 
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1’ Utero , che è note avvenire qùaJche vol- 
ta . Allorché i dolori deUa vescica , dipen- 
denti dalla sua divisione in due cavità, sor 
no passaggieri , è ragionevole il supporre, 
che provengano dall’ ultima delle cause ac> 
cennate ; se poi sono permanenti, è più 
facile che derivino dalla prima. 

Calcoli . 

Non è cosa rara il ritrovare de’. calcoli 
nella vescica , nè la loro formazione è li- 
< mitata ad un periodo particolare della vi-^ 

ta ; perchè si formano nelle persone gio- 
vanissime , egualmente che in quelle di 
1 media o di awanzafea età . Questa malat- 

tia non s’ incontra tanto di frequente nel- 
le donne , quanto negli uomini ; il quale 
fatto , oltrecchè dal non esservi nelle don- 
ne una certa tendenza alla loro produzio- 
• ne, può dipendere antdie da oiò, che sfug-, 

gono per l’uretra ddie donne que’ calcoli, 
i quali sarebbero ditenuti nella vescica de* 
^i uomini, e formerebbero cosi il noccio- 
lo di calcoli maggiori (i3 5) . 
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l‘ ealcoli che si ritrovano nella vescica 
ponno essere o formati originariamente 
nei reni, e quindi caduti nella vescica tra- 
scorrendo gli ureteri ; oppure nati fin da 
principio nella vescica medesima- In qu©" 
st’ ultimo caso, la materia terrosa si depo- 
sita qualche volta intorno ad un qualche 
corpo estraneo , il quale diventa allora U 
nocciolo del calcolo ; ma più di frequente 
non vi si osserva nocciolo di sorte. Li noc- 
cioli che ho veduto , furono picciole por- 
noni di piombo, staccate probabilmente 
da candelette di questo metallo ; piccioli 
chiodi , e picciole masse di capegli . In ge- 
nerale qualtinqye corpo estraneo , ove sia 
introdotto nella vescica , può servire di 
nocciolo É facile 1 intendere i come quf-, 
sti noccioli siano più comuni -nei calcoli 
ritrovati nella vescica delle donne , che in 
quella degli uomini; essendo I uretra di 
quelle più ampia e più breve , « con ciò 
piu facile a permettere 1 introdusione di 
un corpo straniero nella vescica . 

1 calcoli della vescica o stanno liberi in 
essa, oppure confinati in situazione ^et^ 
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minata , per circostanze particolari. ADor- 
cbè sono di picciolo volume , si trovano 
talvolta adagiati in cistidi o sacculi , for- 
mafi dall’ intrusione della membrana in- 
terna della vescica fra i fasciòoli delle sue 
fibre muscolari . Si vide del pari un qual- 
che calcolo attaccato ad escrescenze della 
vescica , e sì ritenuto fissamente in un si- 
to . 

Nel maggior numero dei casi v’ è nella 
vescica uq sol.calcolo, la cui forma solita- 
mente è ovale ; ma non è raro il ritrovar- 
ne più d’ uno ; e allora questi calcoli, sen- 
dosi stropicciati gli uni contro gli altri in 
uno spazio Angusto, mostrano la superfi- 
cie formata da faccette e da angoli. E qpal- 
V ■ ■*'^e volta la loro superficie è uniforme e 
J|^.gata; ma.più di freqiiéhte. granellosa; 
e i granellini che la compongono sono di 
ordinario collocati gli uni molto vicini agli 
altri , dando così a quella superficie un 
certo grado di ruvidezza ; non mancando 
tuttavia esempj, nei quali si videro raccol- 
ti a guisa di grappoli , su qualche parte 
i^UaC^itperfìcia d%l calcolo . Questi granel- 
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lini variano di volume ; e sono nei diversi 
calcoli più 0 meno elevati . Alcuni calcoli , 
in luogo d’ essere granellosi , mostrano 
verso la superficie un tessuto più o meno 
spugnoso . 

• Dividendo i calcoli colla sega , oppure 
rompendoli , vedesi d’ ordinario che la lo- 
ro struttura è lamellata . Le lamelle sono 
disposte a modo di curve concentriche, 
ed applicate le une contro le altre più o 
meno compattamente ; in altri csdcoli non 
hanno che lieve aderenza fra di loro ; in 
tutti variano di crasslzie . La struttura la- 
mellata è talvolta uniforme per tutta ^ 
massa del calcolo, e tal’ altra gli strati di 
essa sono interrotti da una tessitura ruvida 
e porosa. Altri calcoli finalmente non so- 
no per nulla lamellati, ma constano unica- 
mente deH’accennato tessuto poroso (ia6). 

. Anche il colore dei calcoli soggiace a 
molte varietà. Più da spesso è. oscuro, di 
una tinta perù più o meno intensa ; ma si 
veggono talvolta de’ calcoli bianchi , e tal- 
volta di gialli . È degno d’ osservazione , 
che differenti porzioni d'uno stesso calco- 
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lo siano freqiientementé di diverso colore; 
e che alcune lamelle, per esempio, si mo- 
strino perfettamente hianclte , mentre al- 
tre sono di colore oscuro. In codesta me- 
scolanza vidi per ordinario, che le lamelle 
bianche .stanno verso la superficie, e ie 
oscure nel centro ; e non m' è noto nissun 
•caso, nel quale si siano ritrovate le lamel- 
le di diversi colori , disposte a strati alter- 
natamente (127). 

La gravità specifica dei calcoli orinar j 
differisce considerevolmente, variando. essi 
moltissimo nella loro compatezza ; in gè- 
nerale però si può stabilire come pressoc- 
chè doppia di quella dell’ acqua -. 

Corsero soldmente pochi anni, dacché 
venne determinata con abbastmiza d’accu- 
ratezza r analisi chimica dei calcoli orìna- 
rj , dei quali si rinvennero sci spezie , as- 
sai differenti fra di loro. ' ' ‘ . 

La prima spezie è più comune deHe al- 
tre , e consiste, di un acido particolare, 

che si disse litico , e che è mescolato con 

• 

alquanto di sostanza gelatinosa , e , in ah 
nini casi , con poca quantità di calce . La 
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te«ssitura di questi calcoli è in parte la- 
mellata , in parte porosa . Il loro colore 
oscuro varia d’ assai nel grado di sua in- 
tensità , e porta frammista talvolta una 
leggierà tinta giallognola. Le proprietà chi- 
miche di questa spezie di calcoli orinarj 
furono, prima che da altri, stabilite da 
Schede e da Bergman . 

La seconda spezie è formata da cristal- 
li , prodotti didla combinazione dell’ acido 
fosforico colla magnesia , e coll’ ammonia- 
ca-; a’ quali si unisce poca quantità di cal- 
ce fosforata , e , per solito , di acido liti- 
co . Il loro colore è bianco , la loro forma 
più irregolare che quella delle altre specie, 
e la loro tessitura in parte lamellata, in 
parte porosa. Esposti al cannello, si fon- 
dono; per lo che comunemente furono det- 
ti calcoli fusibili. 

La terza spezie è composta <!’ acido su- 
brico e fosforico uniti alla calce , ed ha 
per consueto negl’ interstizi alcun poco di 
acido’ litico • La superficie di questi calco- 
li comparisce bernoccoluta alla màniera 
delle more ; per la quale circostanza si 
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chiamarono comunemente calcoli morifor- 
mi . Sono di colore cupamente nero , e di 
struttura a lamine irregolari ; le quali làmi- 
ne variano spesse fiate nel loro colore, es- 
sendovene alcune di nere,, ed altre di bian- 
che . Quest’ ultime stanno solitamente ver- 
so le parti. esteriori del calcolo, quantun- 
que il suo colore sia nero . 

I.' calcoli della quarta spezie constano 
totalmente di calce fosforata , e portano il 
nome di calcoli osseo-terrosi , Hanno co- 
lore nerognolo , e lamine leggiermente • a- 
derenti le. une alle altre. Dell’ analisi accu- 
rata di queste tre ultime spezie- di calcoli 
orinarj noi siamo principalmente debitori 
al dott. Gulielmo Hydfe Vollaston. 

La quinta spezie è formata di carbonato 
di calce mescolato a poca materia animale 
ed acqua , e venne ultimamente scoperta 
dal sig.- Grumpton (a) . 

Una sesta, spezie di calcoli venne pure 
di recente scoperta dal dott. G. Hyde Wol- 

(0) VeA. System ec. Sìstenta di Chimica , di Thom- 
pson, voi. 4 - P»6- 671. * 
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laston . Denno questi considerarsi come 
assai, rari , s’ egli s’ incontrò in essi diie so. 
le volte. Sembrano contenere un fosfato 
triplo di magnesia ; la loro sostanza non è 
apertamente lamellosa, ma sembra piutto- 
sto una massa confusamente cristallizzata. 

I calcoli di questa specie facilmente s’ uni- 
scono agli acidi e agli alcali, contengono 
r ossigeno in poca proporzione , e sembran 
essere un ossido d’ una specie particolare. 

II dott. Wollaston ( o’) diede loro il nome 
di ossidi cistici (ia8). 

La materia calcolosa generalmente si 
conforma nella vescica in una o più mas- 
se circoscritte , quantunque sia avvenu- 
to talvolta, che tutto questo viscere fos- 
se ripieno di una sostanza simile al ce- 
mento di calce. Io n’ebbi un esempio lu- 
minoso ; la 'materia terrosa non potè in 
questo caso venir rimossa per intero dalja 
vescica, ma un gran numero di picciole 
porzioni e irregolari della stessa aderirono 

(a) Philosophical ec. Transazioni filosoGche, Par. a. 

i8t o.. 
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tenacemente alle pareti della cavità. Io cre- 
do , che questa materia fosse d’ una stessa 
natura coi calcoli comuni, perchè mostra- 
va le stesse affinità cogli acidi . Nel corso 
di quest’ ultimi tre anni m’ avvenni in un 
altro caso , nel quale la sostanza del calco- 
lo aveva l’ aspetto e la consistenza del ce^ 
mento , ma era in poca quantità. Era ac- 
compagnata da infiammafflone cronica del- 
la membrana interna della vescica; e gli 
strati irregolari di linfa coagulabile attac- 
cati a questa membrana , comparivano in- 
crostati della materia calcolosa. Questa ma- 
lattia continuò perraolt’ anni, ed era com- 
plicata colla costrizione dell’ uretra (lag)* 

escica distesa . < 

> 

Nello sparare i cadaveri si ritrovò tal- 
volta la vescica per tnodo distesa , da oc- 
cupare l’ima parte della cavità addomina- 
le. Ciò potè derivare o da qualche partico- 
lare circostanza, per cui si accumularono 
le orine, mentre la tonaca muscolare del- 
la vescica possedeva ancora la sua energia 
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naturale; o perchè questa tonaca divenne 
paralitica, e quindi incapace di espellere 
le orine. Non credo possibile, che da un 
esame qualunque istituito dopo morte , si 
possa trarre argomento onde* distinguere 
questi due casi; laddove non saràimpossi* 
bile il venire ad una qualche conclusione , 
tenendo dietro con diligenza alla loro sto* 
ria.- 

Vescica contratta. 

> * 
La vescica si trovò pure contratta per 
modo, da lasciar appena discernere una 
cavità. Qualche volta questo fenomeno può 
non esssre considerato come malattia, ma 
solamente qual effetto di preceduta violen- 
tissima contrazione. 

Non è infrequente, che allorquando la 
membrana interna della vescica abbia du- 
rato a lungo in uno stato di irritazione, la 
porzione muscolare della stessa , a cagione 
deir abitudine di contraersi sopra poca 
quantità di orina , perda il potere 'di venir 
distesa, o con più o meno di permanenza 
rimanga contratta . 
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Mancanza della parete anteriore 
• della Vescica. ■ 

La parete anteriore della vescica manca 
talvolta del tutto , e v’ è in suo luogo una 
carne laschissima e vascolovsa , situata e- 
sternamente nella parte inferiore dell’ ad- 
dome . Questa carne molle e vascolare è 
d’ ordinario conformata a modo di massa 
irregolare e sporgente; e durante la vita 
viene ricoperta da un muco denso e visci- 
do. I due ureteri si aprono in qualche sito 
di quest’ ammasso vascoloso , distillando 
lentamente 1’ orina per la sua' superficie , 
il cui muco la difende dall’ azione dello sti- 
molo di quel fluido . In questo stato di co- 
struzione della vescica, io credo, che vi sia 
sempre un . difetto nelle ossa della sinfisi 
del pube (i3o), egualmente che una mo- 
struosa conformazione di alcuni fra gli or- 
gani che servono alla generazione . Ho de- 
scritto a lungo questa spezie di nwjstruosi- 
tà nelle Transazioni mediche e chirurgi- 
che (a) . 

(a) Voi. 1 . pag. 189. . 


- - - — 
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V escica comunicante col retlo^ per mala 
conformazione originaria . 

Un’ altra spezie di conformazione mo- 
struosa della vescica , la quale pure s’ in- 
contra qualche volta , sta in ciò, che la sua 
parte inferiore comunica coll’ intestino ret- 
to , per la continuazione di questo in quel- 
la . Ne vidi un esempio , del quale diedi e- 
stesa informazione, allorché parlai delle 
malattie e delle apparenze preternaturali 
degl’intestini. , 

Ernia della Vescica. . 

La vescica orinaria, o una sua parte, 
fu vista spòrgere a modo di ernia dall’anel- 
lo addominale, o d* insotto al legamento 
del Poupart (i3i). Se avvenga, chela pòr- 
te anteriore della vescica, la quale non ri- 
ceve tonaca dal peritoneo, sia la prima ad 
uscire, r ernia non è contenuta nel sacco 
erniario . Se 1’ ernia è ampia , la vescica 
trascina seco porzione del peritoneo , for- 
mando per tal guisa un vero sacco ernia- 
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rio dietro di se ; ma sempre la vescica ri- 
mane esteriore al sacco (a) . 


SINTOMI. 

Nell* infiammazione della vescica sorge 
Un dolore nel perineo , o attorno al pube , 
accompagnato da turgore e da tiimidezza 
locali . Si eccitano sforzi freqtienti di fare 
r orina, la quale viene evacuata in pio 
dola quantità e con gran dolore ; oppure 
v’é totale retenzione della stessa, con som- 
mo prurito di evacuarla. Il retto ne è af- 
fetto per la sua connessione colla vescica , 
e viene stimolato al tènesmo. Anche lo sto- 
maco partecipa alla malattia; si desta nau- 
sea e vomito . Nè manca in alcuni casi il 
delirio . Ove siasi formata la marcia , in 
conseguenza dell* infiammazione, la sua 
presenza si rende manifesta dal vadersi 
frammista all’ orina evacuata. 


(a) Poti, Sulle Ernie, pag. 326. 
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Se la vescica rimase offesa da ulceri pro- 
pagatesi ad essa dalle parti circonvicine , 
il dolore e la difficoltà dell’ orinare ponno 
£ar nascere il sospetto della presenza di 
(piesta malattia . Se poi 1’ ulcere abbia fat- 
to gran progressi , e siasi quindi istituita 
la comunicazione della vescica coll’ utero » 
colla vagina o col retto, questo stato pato- 
logico verrà conosciuto mediante il passag- 
gio doloroso ed irritante dell’ orina per la 
vagina, o per l’ano; o dell’aria, o degli 
escrementi, che talvolta escono dall’ ure- 
tra . 


É probabile , che quando le due came- 
re della vescica stanno sul cominciare a 
formarsi, non si risenta che leggiero inco- 
modo; mentre è molt’ ampia, in questo tem- 
po , la comunicazione fra di loro . Pare a- 
dunque, che allora sia appena possibile lo 
scoprire la natura della malattia nel corpo 
vivente ; ma se l’ affezione abbia fatti pro- 
gressi considerevoli , e sia molto angusta 
la comunicazione fra le due cavità delia ve- 
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sclca , <piesto stato del viscere si potrà de- 
terminare, o almeno conghietturare con 
grande probabilità, dai segni seguenti. Sor- 
gerà iin ragguardevole tumore circoscntto 
verso il pube, e più’precisamente dalla re- 
gione della vescica distesa : le orine scor- 
reranno in quantità minore del naturale, 
c nondimeno il tumore non s’ abbasserà 
sensibilmente , dopo la loro emissione ; e 
Analmente, introducendo un catetere, non 
si estrarrà che poca orina , il tumore del 
pube rimanendo ad un di presso il mede- 
simo- Tuttavia può accadere talvolta, e ciò 
per una particolare attitudine del corpo , 
cbe l’orina passi dalla camera superiore 
della vescica, all’ inferiore , ed esca poscia 
per l'uretra; nel qual caso si otterrà mag- 
gior copia d’ orina del solito , scomparirà 
il tumore del pube , ed il paziente sentirà 
immediato sollievo ; il quale per altro’ non •• 
durerà, che fino al nuovo accumulamento 
d’ orine . 


L’ esistenza delle escrescenze fungose , 
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1« quali sorgono dalla facm interna della 
vescica , può forse in qualche caso venir 
determinata durante la vita , mediante la 
introduzione del catetere; ma, in generale, 
noi non possiamo assicurarsi intorno alla 
natura reale di questa malattia , finché le 
parti non vengano esaminate dopo morte . 
Se l’escrescenza sia posta prossimamente 
al collo della vescica , può esservi maggio- 
re o minore difficoltà di cacciare le orine. 
In altri casi il paziente le manda a brevi 
intervalli; e sente spesso il bisogno, e ten- 
ta di evacuarle anche allora, che poca o- 
ninna quantità ve n- abbia nella vescica. 
Le orine sono spesse volte tinte di sangue. 
Ma tutti codesti sintomi sono comuni a que- 
sta, come ad altre malattie; e, ove siano 
soli , nòn ponno darci indizio sicuro per 
distinguerla dalle altre. 


I • 

t 

j 

t. 

* 


♦ 




Mi sono ignoti i sintomi che accompa- 
gnano il polipo già formato nella vescica ; 
ma saran dessi probabilmente que’ medesi- 
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mi delle escrescenze fungose di questo vi- 
scere . 


Notissimi all’incontro sono i sintomi pro- 
dotti dai calcoli della vescica. Avvi sensa- 
zione incomoda nell’orifizio dell’ uretra; 
dopo r emissione dell' orina, o dopo un 
esercizio qualunque; e se il calcolo sia vo- 
luminoso , si sente d’ ordinario un dolore 
ottuso nel collo della vescica. Il prurito 
d’ orinare è frequente , e r orina vi passa 
spesse fiate goccia a goccia , o il suo cor- 
so s’ arresta in un subito. L’orina depo- 
ne abbondante posatura mucosa, prodotta 
dalle glandule mucifere del collo della ve- 
scica, le quali, irritate dal calcolo, aumen- 
tano la loro secrezione. Talvolta 1’ orina è 
pure sanguigna, a cagione della rottura di 
qualche picciolo vaso , che viene lacerato 
dalle scabrosità del calcolo ; fenomeno più 
frequente ad accadere dopo violento eserci- 
zio . A tutto ciò s' aggiugne il tenesmo , in 
conseguenza de’ legami che uniscono il ret- 
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to alla vescica , e della simpatia stabilita 
fra le loro rispettive funzioni . 

Allorché la materia calcolosa è molle, e 
simigliante il cemento di calce’, avvi dolo- 
re intenso e difRcoltà di espellere le orine, 
che si vuotano con frequenza, e in poca 
quantità. Di quando a quando le orine por- 
tano seco frantumi di questa materia , i 
quali generalmente escono uniti a muco 
attaccaticcio, tinto di sangue. 


1 


i 
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CAPITOLO DECIMOQUINTO. 


APPARENZE MORBOSE DELLE VESCICHETTÉ 
SEMINALI . ) 


Sono poco note le apparenze morbose 
delle vescichette seminali, essendo che per 
la loro situazione, questi corpi non ponno 
venire osservati, senza una considerevole 
dilacerazione di parti ; laddove il maggior 
numero dei visceri si offrono spontanei al- 
la vista, subito che venga semplicemente 
aperta la cavità , in cui sono contenuti. 
Nondimeno anche nelle vescichette semi- 
nali si osservarono talvolta delle apparen- 
ze morbose. 

V escichette seminali infiammate . 

• Non mi venne mai l’occasione di osser- 
vare le vescichette seminali infiammate per 
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se stesse , quantunque sia indubitak», che 
esse soggiacciano a questa malattia, del 
pari che le altre parti del corpo ; bensì le 
vidi comprese nell’ ordinaria conseguenza 
della Hogosi delle parti circomposte . Così 
ho veduto la faccia posteriore della vesci- 
ca orinaria , le vescichette seminali e por- 
zione del -retto insieme uniti con istraordi- 
naria fermezza c nel modo medesimo, in 
cui lo sono le altre parti del corpo , dopo 
la loro infiammazione . Alcuni casi nondi- 
meno si osservarono , nei quali sì intensa 
infiammazione si eccitò nelle vescichette 
seminali,' che esse caddero in suppura- 
zione . 

V escichette seminali scrofolose . 

Le vescichette seminali passano pure al- 
lo stato scrofoloso . Mi ricòrdo d’ aver ri- 
trovata una di queste vescichette ripiena 
di vera materia scrofolosa, il carattere di- 
stintivo della quale fu da noi spesse volte 
mentovato . 


CecUà dei condotti delle V escichette 
seminali . 

I condotti delle vescichette seminali si a- 
prono naturalmente nella cavità della pro- 
stata, con due distinti orifìzj , i quali tal- 
volta si videro mancare ; e allora le vesci- 
chette seminali terminavano in un sacco. I 
vasi deferenti erano nello stesso tempo sen- 
za la loro naturale terminazione , per l'ac- 
cennato chiùdiraento del condotto delle ve- 
scichette seminali . Questa spezie di mo- 
struosità è rarissima, ma di massima con- 
seguenza; attesoché, colf impedire che lo 
sperma passi nell’ uretra , rende frustra- 
nea una delle più importanti funzioni dell' 
economia animale. Un caso di questa sor- 
te di mala conformazione è conservalo nel- 
la collezione del dott. Ilunter . 

< f • ' 

escichette seminali picciolissime. 

Le vescichette seminali variano rnoltis- 
simo in grandezza nei diversi corpi eduld, 
ed è per conseguenza molto comune il ri- 
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trovare , che una sia d’ assai più picciola 
dell’ altra (i 32 ) ; ma in più d’ un caso le 
vidi amendue sì picciole^ che poco atte 
certamente doveano essere a quegli usi, 
pe’ quali furono formate . 

NLancanza di una delle escichetle 
seminali. 

Manca talvolta una delle vescichette se- 
minali: nel qual caso io credo, che l’estre- 
mità del vase deferente di quel lato, il qua- 
le generalmente è oltre al solito allargato 
e tortuoso , diventi una specie di vicario 
nelle funzioni della vescicola deficiente. 
Così almeno andava la faccenda nell’esem- 
pio, che mi si offerse, di questo modo di 
formazione. E il vedersi, che la struttura 
dell’ estremità del vase deferente è in tutti 
i casi simile a quella delle vescicole semi- 
nah, rende questa conghiettura assai pro- 
babile. 
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V escichette seminali scirrose . 


É rarissimo, ma pure avvenuto il caso, 
in cui le vescichette seminali si osservaro- 
no scirrose (a). 

E si ritrovano alcune picciole concrezio- 
ni petrose nelle vescicole seminali ; ma an- 
che questo caso , che non cadde giammai 
sotto la mia osservazione, è da porsi fra i 
più rari'(i33). 


SINTOMI . 

I sintomi, che accompagnano le malattie 
delle vescicole seminali, non furono stabi- 
liti con abbastanza di precisione dagli au- 
tori , e sono per conseguenza difficilissimi 
a determinarsi . Mi accadde soltanto di os- 
servare alcuni cangiamenti morbosi di que- 
ste vescicole nei’ cadaveri ; ma non ^bi 
mai r opportunità di tener dietro ai sinto- 
mi, che potevano annunziare gli accennati 
cangiamenti nel corpo vivente. 

(a) Morgagni, Epist. XLVI. ari. 5. 
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CAPITOLO DECIMOSESTO . 
apparenze morbose della prostata. 
Ascessi della Prostata. 


ISJoN è frequente il ritrovare la prostata 
nello stato d’ ordinaria infiammazione. Ho 
nondimeno veduto in essa un ascesso, sen- 
za nissiino straordinario induramento o 
ingrandimento della gianduia ; la marcia 
del quale aveva la natura comune . Pini 
questo considerarsi quale ascesso ordina- 
rio , che dovette perciò essere stato pre- 
ceduto da egualmente ordinaria infiamma- 
zione . 


Scrofole della Prostata. 

La prostata è talvolta scrofolosa. Nei 
tagliarla osservai precisamente la stessa 
materia rappigliata e bianca, che si forma 
nelle glandule assorbènti scrofolose; e scro- 
folosa era pure la marcia, cbe , median- 
te la compressione, uscì da’suói condotti. 
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Scirro della Prostata . 


La malattia più comune della prostata 
è il suo ingrandimento scirroso. La pro- 
stata, coni’ è notissimo, ha ordinariamen- 
te la grandezza d’ una grossa castagna ; 
ma , essendo presa da scirro, si aumenta 
fino a quella d* un pugno . Tagliandola in 
questo stato d’ ingrandimento , presenta ' 
una sostanza consistente , biancastra e o- 
scurognola , con setti membranosi che la 
attraversano in varie direzioni , e i quali 
spesse fiate sono perfettamente discernibi- 
li . Questa è pure 1’ ordinaria apparenza 
scirrosa [delle altre parti del corpo . Ove 
la prostata s’ aggrandisca di molto , s’ ap- 
profonda la sua cavità per 1’ aumento del- 
le di lei pareti , e la sua estremità poste- 
riore forma una considerevole projezione 
nella cavità della vescica , e si interrompe 
la discesa dell’orina nell’ uretra (a) . A se- 


(a) Il sig. Horae «copri ultimaisem», cbe codest’ng- 
getio posteriore ò dovuto all’ Ingrandimento d’tin 
picciol lobulo particolare della prostata, 6nora 
non conosciuto. 
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conda del grado di quest’ aggetto, Torlna, 
del pari che lo stromento che si impiega 
per la sua estrazione, vi passano con mag- 
giore o minore difficoltà . Se la projezione 
è molto grande, tornò qualche volta im- 
possibile lo spingere l’istromento al di là 
della stessa; nel qual caso si formò acci- 
dentalmente un passaggio artifiziale a tra- 
verso la medesima, per cui si evacuarono 
le orine. In questa circostanza la gianduia 
non si mostrò minimamente irritata, per 
la violenza che si usò nell’ aprire quella 
nuova via; e la vita si mantenne più a lun- 
go di quello sarebbe avvenuto, senza que- 
st’ eventualità. Rimane vero nondimeno , 
che, ove sia possìbile, 1’ istromento si de- 
va far passare al di sopra della projezione, 
onde così non correre il rischio di recar 
ingiuria alla gianduia, e produrre qualche 
immediata e fatale conseguenza . 

Talvolta nel suo progresso d’ ingrandi- 
mento la prostata cresce irregolarmente , 
e si forma per essa un passaggio tortuoso, 
dietro 1’ alterazione di forma della sua ca- 
vità . Quest’ accidente accresce la difficol- 
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t;\ die ha r infermo d’orinare, e quella 
pure del diirurgo nell’ introdurre il suo 
istromento . Allorché la prostata è aumen- 
tata di volume , la sua superficie interna 
talvolta si esulcera ; lo che però non ac- 
cade solitamente (a) . Talora si formaro- 
no comunicazioni fistolose fra la prostata 
ingrandita , e l' intestino retto . 

É altresì chiaro , per ciò che abbiamo 
fin qui accennato , che nello stato d in- 
grossamento della prostata , la difficoltà 
dell’ orinare può essere grandissima. Que- 
sta difficoltà eccita straordinarj e frequen- 
tissimi sforzi della vescica per superarla; 
indi la sua tonaca muscolare diventa più 
densa e più crassa di quello sia nello sta- 
to naturale. Per lo che non s’incontra mai 
la prostata ingrandita fino ad un punto 

(a) Quantunque io nbbia dato il nome di «cirro a 
questa malattia della prostata , a cagionc.dclla sua 
durezza e della siuiiglianza di struttura con le al- 
tre glandule scirrose; tuttavia essa sembra diffe- 
rirne essenzialmente. T.<a prostata così inferma ha 
poca o niuna disposizione ad esulcerarsi, e può 
anche migliorare di condizione; Io che uon avver- 
rebbe , se fosse un vero scirro . 
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considerevole , senza che la vescica abbia 
subito questo cangiamento nella sua tona- 
ca muscolare . Vi sono appena esempj di 
questa malattia nelle persone giovani; ma 
non è affatto straordinario il vederla in 
quelle , che giunsero ad un segno avv'an- 
zato nel corso della vita (i34)« 

Calcoli nei condotti della Prostata . 

». 

Avvi un’altra malattia della prostata , 
la quale accade una qualche volta , quan- 
tunque per nissun conto si di frequente , 
come la suaccennata ; e questa consiste 
nella formazione di alcuni piccioli calcoli 
che stanno adagiati ne’ suoi condotti . Co- 
munemente son essi della grandezza d’ un ^ 

picciolo pisello; e quelli, che io ebbi occa- 
sione di vedere, avevano colore più o me- • 

no oscuro . 11 dott. Gul, Hyde Wollaston 
ritrovò , che essi sono formati di calce fos- 
forata , in istato di neutralizzazione . ' 
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Allargamento dei condotti della 
Prostata . 

Si ritrovò talvolta la prostata fornita di 
più ampia cavità , e di condotti più larghi 
del naturale . Nello stato sano di questa 
gianduia, gli orifìzj de’ suoi condotti sono 
appena visibili ; ma in qualche caso si al- 
largano per modo , da ricevere una penna 
di gallina. Allorché i condotti sono in que- 
sto stato d’ ingrandimento, v’ è pure con- 
siderevole ostacolo al passaggio dell’ orina 
per r uretra, proveniente per 1’ ordinario 
dalla costrizione di questa . Quindi 1’ ori- 
na o colando in picciolissima quantità , o 
rimanendo interamente soppressa , si ac- 
cumula nella cavità della prostata e in quel- 
la del/a vescica ; e 1’ effetto di quest’ accu- 
mulamento si è r ingrandirsi della cavità 
della prostata , e il molto allargarsi dei 
suoi condotti. In oltre la vescica, a cagio- 
ne degli sforzi straordinarj per superare 
r ostruzione , va màno mano ingrossando 
la sua tonaca muscolare, e spesso fino ad 
altissimo grado. Ond’ è , che in unione al- 
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r accennato stato della prostata, avvi e in- 
grossamento deUa vescica , e costrizione 
dell’ uretra . 

Prostata straordinariamente picciola . 

Vidi pure la prostata ridotta a sì breve 
volume , da rendere appena probabile , 
eh’ essa potesse fungere il proprio offìzio. 
Questo stato della prostata era accompa- 
gnato da struttura mostruosa della vesci- 
ca orinaria, e in qualche parte *anche de- 
gli organi inservienti alla generazione ; le 
quali cose tutte furono da me descritte 
partitamente nelle Transazioni Mediche e 
Chirurgiche (a) . 


SINTOMI. 

I sintomi compagni dell’ infiammazione 
della prostata sono stati poco descritti da- 


(«) Voi. I. png. ig4. 
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gli autori . È tuttavia ragionevole il crede- 
re , che vi sarà una sensazione di dolore 
più o meno acuto nel collo della vescica , 
con molta difficoltà d’ orinare ,e probabil- 
mente con tenesmo . Questa malattia può 
distinguersi dall’ ingrandimento scirroso 
della prostata , pel suo sollecito progres- 
so , e pel dolore che in essa si desta. 


Allorché la prostata è scrofolosa , pro- 
babilmente r ammalato non risentirà che 
leggieri incomodi sul cominciare della ma- 
lattia ; ma ove il volume della gianduia sia 
cresciuto di molto , denno di necessità in- 
sorgere que’ sintomi, che dipendono dal 
suo aggrandimento , e che subito descri- 
viamo. 


Nell’ ingrandimento scirroso d^ pro- 
stata, avvi difficoltà d’evacuare le orine, 
delle quali si manda soltanto picciola quan- 


tità per volta , <li modo che la vescica rl- 
Diansi quasi costantemente in istato di ri- 
pienezza. Talora v' è totale impossibilità 
d’orinare. In qualche caso le fecce passa- 
no .con difficoltà ; ed anche dopo la loro 
espulsione, rimane tale sensazione loca- 
le, per cui sembra esservene delle altre 
da deporre. Lo sforzo che accompagna 
r evacuazione dell orina e delle fecce, non 
di rado vi caccia pure il muco , che si se- 
parò dalla gianduia. La candeletta o il 
catetere non s’ introducono che difiicil- 
raente nella cavità della vescica , e qual- 
che volta pure non vi passano del tutto . 


Sono SI rari i calcoli della prostata, che 
gli autori non diedero che lievi cenni in- 
torno ai sintomi che additano la loro pre- 
senza. Se i calcoli sono picciolissimi , di 
maniera che possano confinarsi intieramen- 
te ai condotti della gianduia, è probabile 
che non vi producano che leggieri disor- 
dini . Ma ove siano grossi , e formino una 
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projezione nella cavità della prostata , de- 
vono di necessità produrre la disuria ; e 
tentando 1’ introduzione del catetere nella 
vescica , non può a meno, che non si sve- 
gli nella mano che lo dirige quel senso me- 
desimo , che si desterebbe da un calcolo 
orinario, il quale aderisse tenacemente al 
collo di quel viscere . ‘ 
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CAPITOLO DECIMOSETTIMO . 


APPARBNZE MORBOSE DELL’ URETRA. 

Ascessi . 

F ORMARONSi talvolta degli ascessi nel- 
la parte membranacea dell’ uretra . Ponno 
questi derivare da infiammazione prodot- 
ta da causa latente , allo stesso modo che 
si formano gii ascessi delle altre parti del 
corpo ; ma più di frequente traggono ori- 
gine dall’ impedimento al passaggio della 
orina per l’uretra. Quest’impedimento è 
in generale prodotto da costrizione in qual- 
che parte del canale, la quale solitamente 
è nel bulbo del corpo spugnoso dell’ ure- 
tra, o in vicinanza alio stesso. L’ orina so- 
spinta dagli sforzi della vescica all’incontro 
di questa costrizione , irrita la parte, pro- 
ducendovi l’infiammazione e quindi la sup- 
purazione ; l’ascesso rompe esternamente, 
e l’orina viene evacuata per quest’ apertu- 
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ra . Se rimane nella sua condnione di a- 
scesso , non differisce minimamente da 
qualunque altro ascesso ordinario, il qua- 
le comunichi colia vescica. 

Fistole . 

Continuando 1’ ostruzione dell' uretra, 
r apertura fatta dalla rottura dell’ ascesso 
non è disposta a rammarginarsi, ma si va 
graduatamente convertendo in orifizio fi- 
stoloso . Questo è circondato da parti al- 
cun poco rilevate e dure, come lo sono ge- 
neralmente le fistole. La situazione più or- 
dinaria di queste aperture fistolose è die- 
tro allo scroto , perchè quella della costri- 
zione è nel bulbo del corpo spugnoso , o 
ne’ suoi dintorni. Non è infrequente 1’ esi- 
stenza di più d’una di queste aperture, le 
quali formano alcuni brevi canali , scor- 
renti in direzioni diverse . 


■ ■ ' : 


JSl- 
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Pietre nella cavità della porzione 
membranosa delVTJretj'a . 

Ho veduto la cavità della porzione mem- 
branosa deir uretra distesa in un sacco , 
grande abbastanza per contenere un uovo 
di gallina , e il quale era stato prodotto 
da una grossa pietra in esso situata. È pro- 
babile, che questa sia stata condotta nel- 
la cavità della parte membranosa dell’ure- 
tra dalla corrente dell’ orina cacciata dalla 
vescica ; ma essendo troppo voluminosa 
per passare , collo stesso mezzo , a traver- 
so tutta la lunghezza dell’ uretra, arrestos- 
si in questo luogo , e s’ andò successiva- 
mente accrescendo , 'fino alla grandezza 
testé mentovata ; e ciò pel contatto della 
orina, come per esso si aumentano le con- 
crezioni petrose nelle pelvi degli ureteri. 

Glandule di Cowper assai di rado 
ammalate . 

Non mi ricordo d’ aver mai ritrovate in 
istato morboso le glandule di Cowper, si- 
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tuate vicino a questa parte dell’ uretra . 
Vanno esse indubitatamente soggette agli 
stessi cangiamenti morbosi delle altre par- 
ti del corpo ; ma sono daltronde tanto pic- 
ciole , e cosi dilRcili all’ accesso , che non 
divennero che rade volte soggetto di esa- 
me. 

Morgagni rammenta il caso di una di 
queste glandule convertite in sostanza li- 
gamentosa (a); ed un altro, in cui il 
condotto escretorio di una di esse era op- 
pila to (i). 

Membrana interna dell Uretra 
infiammata. 

La membrana interna dell’ uretra , par- 
ticolarmente nella sua parte anteriore , è 
molto soggetta all’ infiammazione; la qua- 
le solitamente si propaga poscia per tutta 
r estensione di questo canale . Non offre 
dessa apparenza alcuna , che sia diversa 
dalla flogosi delle altre membrane, le qua- 

(«) Epist. 'XLIV. art. 3. 

(h) Ivi , art. 12 . 
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li vestono un canale escretorio che si apre 
air esterno . La membrana allora è , più 
che nello stato naturale , sparsa di piccio- 
li vasi sanguigni; ed avvi pure aumento di 
segrezione nelle glandule, che mettono in 
essa il loro condotto. Di frequente l’in- 
fiammazione non è confinata alla sola mem- 
brana interna dell’ uretra , ma si estende 
in oltre per la sostanza dei corpi spugnosi, 
investendo tanto la sua struttura cellula- 
re , quanto le sue glandule . In questo ca- 
so il corpo spugnoso si distende, s’indu- 
risce pel risudamento della linfa coagula- 
bile nelle sue cellule, e diventa più va- 
scolare che nello stato di natura . Le glan- 
dule che, per l’infiammazione, crebbero 
di volume , si fanno sentire al tatto come 
altrettanti tubercoli rotondi . 

Ulceri neir Uretra . 

Si videro anche delle ulceri verso l’aper- 
tura dell’ uretra, ma non sono frequenti. 
Questo canale infiammato non ha che po- 
chissima disposizione ad esulcerarsi ; il 
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clic avviene pure di qualche altro canaio 
del corpo; per esempio, della trachea.. 


Costrizioni . 

L’ apparenza morbosa la più ordinarla 
dell’ uretra è la sua costrizione ; la quale 
consiste in una porzione di questo canale 
resa più ristretta , o talvolta anche chiusa 
del tutto . La costrizione avviene in qua- 
lunque parte del condotto , ma più di so- 
vente vicino al bulbo del corpo spugnoso 
deir uretra, oppure anche nel bulbo istes- 
so . Risulta qualche volta da semplice ap- 
prossimazione delle opposte pareti dell’ u- 
retra, per guisa che esse non formano che 
quasi una linea di costrizione ; in altri c.a- 
si il canale è ristretto per un tratto consi- 
derevole di lunghezza . La membrana in- 
terna , nel luogo del ristrignimento , of- 
fre talvolta la naturale sua apparenzà ; 
taf altra poi è alcun poco ingrossata, e in 
qualche occasione la sua superficie abra- 
sa o esulcerata; Gli ultimi due fenomeni 
sono generalmente un prodotto delle can- 
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delette ; pel troppo violento impiego del 
qujìle stromento si operarono talora dei 
falsi passaggi nel corpo cavernoso della 
uretra. Spesso avvi più d’ una costrizione 
lungo il canale; e accadde pure in qualche 
caso , che il ristringimento fosse maggio- 
re in un lato, che nell’altro dello stesso, e 
che quindi ei divenisse ricurvo. 

Caruncole . 

Sorgono talvolta nel canale dell' uretra 
alcune picciole escrescenze carnose , che 
si dicono caruncole, e le quali vennero d’ 
ordinario considerate come la causa la più 
comune dell’ ostruzione di questo canale ; 
ma dachè le dissezioni dei cadaveri diven- 
nero più frequenti, conohbesi , che real- 
mente non sono che rarissime. 

Ingrandimento delle glandule mucose 
deir Uretra . 

Non è raro il caso, in cui una delle pic- 
ciole glandule mucose dell’ uretra , cresca 


TOM. II. 


Il 


per inHammnzione e s’ intìurìsca, forman- 
do un tumore della grandezza d’ un pisello 
o poco più, il (piale sporge nel canale del- 
r uretra, e ristrigMe il suo diametro. É 
desso , per solito , una conseguenza della 
gonorrea : ma può anche derivare dall’ in- 
fiammazione eccitatasi per l’uso improprio 
delle candelette , o in altro modo qualun- 
que . 

Strato di materia terrosa nell Uretra.. 

Ho veduto il caso d’uno strato leggiero 
di materia terrosa, che dalla vescica si di- 
stendeva per tuttala lunghezza dell’uretra. 

Or^izio preternaturale dell Uretra. 

/ 

Non sempre l’uretra si apre nell’ ultima 
estremità del ghiande , ma talvolta sotto 
la stessa, e precisamente nel sito in cui' è 
collocato il frenulo ; nel qual caso il frenu- 
lo manca del tutto . L’ orifizio dell’ uretra 
consiste allora in una picciola apertura ro- 
tonda , e molto minore che quando esista 
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all’apice del ghiande. In questa fatta di 
struttura di quella parte, ho veduto il ca- 
so d’ un canale formatosi accanto all’ure- 
tra , lungo circa due dita trasverse, e il 
quale , essendo cieco da un lato , s’apriva 
dall' altro in quel sito del ghiande, in cui 
per l’ordinario 1’ uretra ha il suo confine. 
Non mi sento da stabilire quanta sia la 
frequenza d’ una varietà di questo genere. 
Questa deviazione di struttura non deve 
considerarsi quale malattia, ma semplice- • 
mente come una mala formazione di par- 
ti; e, per quanto io ’l sappia, non è ac- 
compagnata da nissuna materiale incon- 
venienza . 

V’ anno alcune altre apparenze morbo- 
se del pene ; come sarebbero le ulceri , la 
fimosi , la parafìmosi , e ria dicendo. Ma 
queste sono esterne , sono moltissimo co- 
nosciute, e non entrano propriamente nel 
mio piano ; indi le ommetterò del tutto. 
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SINTOMI. 

I sintomi che accompagnano l’ifiamma- 
zione della membrana interna dell’uretra, 
sono conosciuti per guis.i, da non merita- 
re d’essere ricordati. 


Nella costrizione dell’ uretra avvi diffi- 
coltà di orinare , la quale è più o meno 
grande , a seconda del grado della costri- 
zione ; il filo dell’ orina è sottile , talvolta 
forcuto , tal’ altra sparpagliato , e in qual- 
che caso pure 1’ orina non esce che a doc- 
cie . V’ è in oltre tal aumento di secrezio- 
ne del muco dell’ uretra, da somigliare al- 
la gonorrea. Varj altri sintomi possono 
presentarsi, in conseguenza dell' affezione 
delle parti circomposte alla costrizione ; e 
la stessa costituzione dell’ infermo , che in 
qualche caso rimane sturbata da quest’ ir- 
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ritamento locale , offre sintomi diversi nei 
diversi individui . 


Allorché l’uretra si ostruisce per lo spor- 
giinento d* una caruncola, non si conosco- 
no sintomi tali, che possano far distingue- 
re questo caso, dagli altri di ordinaria co- 
strizione di quel canale. 


1k 
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CAPITOLO DECIMO OTTAVO. 


APPARENZE MORBOSE DEI TESTICOLI E DEI 
CORDONI SPERMATICI . 

’ Idrocele. 


L idrocele, ossia la raccolta d’acque 
n^la tonaca vaginale del testicolo , i ma- 
lattia comunissima , e non propria d’ un 
periodo costante della vita . Non è infre- 
quente nei fanciulli assai giovani, nei qua- 
li però solitamente scomparisce senz’ alcun 
trattamento chirurgico . Il sacco in cui 
r acqua sta raccolta , è di forma pirami- 
dale , e s’ innalza più o meno sotto l’anel- 
lo dei muscoli addominali , a seconda del 
grado dell’ idrocele. Questo sacco varia 
d’ ampiezza nei diversi casi ; spesse fiate 
è appena più grosso della tonaca vaginale 
in istato di sana natura ; qualche volta al- 
r incontro , allora cioè che 1’ accumula- 
mento è ragguardevole, diventa tre o quat- 
tro volte più grosso, e ritrovasi manifesta- 
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mente lamellato. In questo caso il testico- 
lo ne rimane compresso , e talvolta si di- 
strusse pure il suo tessuto, in conseguenza 
di' questa pigiatura. Il fluido che vi si ac- 
cumula è di colore giallognolo, verdastro, 
oppure nericcio , e per le sue proprietà 
rassomiglia al siero del sangue . Questa 
malattia , negl’ individui piuttosto avvan- 
zati in età , è frequentemente combinata 
collo stato scirroso del testicolo, del quale 
in seguito si terrà più particolare ragiona- 
mento. 

In pressoché tutti i casi, di idrocele , 
l’acqua è contenuta in un sacco; ma vi 
furono pure delle circostanze , nelle quali 
fu vista distribuita in alcune cistidi . Sono 
pochi anni, dacché mi si presentò un esem- 
pio di questa fatta • É probabile , che si- 
mili varietà derivino da ripetute infiamma- 
zioni parziali della superficie interna della 
tonaca vaginale, e che le adesioni che in- 
di ne vengono , producano queste a]>pa- 
renze di cistidi 
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hlatidi . 

Si rinvennero qualche volta delle idati- 
di nella cavità della tonaca vaginale del te- 
sticolo , tanto libere , che aderenti . Que- 
sto caso, per quanto io credo, non è pun- 
to straordinario ; ma non ebbi mai oppor- 
tunità favorevole, per esaminarlo con ac- 
curatezza. 

Cartilagini libere nella tonaca 
vaginale del Testicolo . 

Picciole cartilagini stanno qualche vol- 
ta disperse per la cavità della tonaca va- 
ginale del testicolo, nello stesso modo che 
s'incontrano in alcuna delle articolazioni , 
e più particolarmente in quella del ginoc- 
chio . Il primo caso tuttavia non è così 
frequente come gli altri. Vuoisi supporre, 
che da prima aderissero ad un qualche si- 
to dell'interna superficie della tonaca va- 
ginale , col mezzo di picciolissimi proces- 
si o peduncoli , e che poscia ne venissero 
separate dal movimento di questa tonaca 
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contro il testicolo. Continuano in seguito 
queste cartilagini a vagare liberamente 
per la cavità della tonaca vaginale, e , per 
quanto io sappia, non destano verun in- 
comodo . Io stesso ho veduto un esempio 
di questa spezie, che non di rado fu pure 
osservato da altri. 

Aderenze . 

La tonaca vaginale aderisce frequente- 
mente alla superficie del testicolo. La coe- 
sione talvolta si estende a tutta questa su- 
perficie , ma più di frequente consiste sol- 
tanto ìq alcune fìmbrie membranose, quà 
e là disperse ; le quali, sendo in alcuni ca- 
si sottibssime , si vedono in altri di consi- 
derevole grossezza , e connettono più o 
meno tenacemente la tonaca vaginale col 
corpo del testicolo . Son desse il prodotto 
di qualche antecedente flogosi di quella 
tonaca, come lo sono le adesioni che con- 
seguono le infiammazioni toraciche o ad- 
dominaU (t36) . 
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Testicolo infiammalo. 

Con molta frequenza si infìamma la so- 
atanza del testicolo ; ma questa sua malat- 
tia, facilmente removibile dall’ arte, quasi 
mai non diventa il soggetto d’ un esame 
cadaverico. Ove lo sia, offre dessa preci- 
samente le stesse apparenze, che ci vengo- 
no mostrate dall’ infiammazione della so- 
stanza di altre parti ; per lo che non è prez- 
zo dell opera il parlarne partitamente . 
Nell infiammazione del testicolo, l' affezio- 
ne si estende talvolta anche al vase defe- 
rente , le cui tonache si fanno d’assai più 
crasse; e, in qualche caso, le venerei cor- 
done spermatico si videro varicose (a) . 
Se r infiammazione del testicolo durò a 
lungo, non è strano che vi rimanga la du- 
rezza e r inturgidimento dell’epididimo, 
li quali persistono per un tempo conside- 
revole, e qualche volta per tutta la vita. 
Questi effetti dipendono da una materia 

(a) Veggaai Hunter, On thè ec. Della malattia tc- 
nerea, pag. 54. 
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che, essendosi stravasata durante l’in- 
fiammazione , non venne in seguito inte- 
ramente assorbita . 

Ascessi dei Testicoli . 

Gli ascessi dei testicoli , a’ quali diede 
origine il progresso dell’ ordinaria infiam- 
mazione , sono accompagnati dalle stesse 
circostanze, che quelli delle altre parti 
del corpo . 


Testicolo scrofoloso. 

Vi fu il caso, in cui un testicolo mutò 
intieramente la sua naturale struttura, e 
si converse in una vera massa scrofolosa . 
In generale allora è ingrandito , e si mo- 
stra formato d’ una materia quagliata , 
bianca, o bianco-giallognola, che talvolta 
è più o meno mescolata colla marcia . 

Testicolo ingrandito e polputo . 

Avviene talvolta, che » aggrandisca un 
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testicolo, e si converta in una materia pol- 
posa, omogenea, di colore oscuro; nel qua- 
le caso la sua struttura naturale svanisce 
del tutto . Codesto cangiamento si prese 
talvolta per uno scirro ; ma differisce mol- 
tissimo da ciò che si chiama scirro nelle 
altre parti del corpo , ed anche da ciò che 
propriamente costituisce il testicolo scir- 
roso (fi»).. 

Scirro e cancro del testicolo . 

Non è raro il ritrovare un testicolo in- 
grandito oltre il naturale, e cangiato in u- 
na massa dura , la quale per consueto è 
più o meno intersecata da veli membra- 
nosi. In questa condizione dell’ organo, 
non àwi più vestigio alcuno della sua com- 
page naturale; ma vi si osservano frequen- 


(a) 11 testicoV> che divenne così polputo, sembra es- 
sere d’ una stessa natura col fungus haemaiodes 
di questa gianduia, del quale ebbimo ultimamente 
una pienissima descrizione dall’ingegnoso chirurgo 
tig. Jacopo Wardrop. Vedasi il suo Treatise te. 
Trattato del /ìmgus haematodes, pag. laS. 
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temente delle cellule contenenti un fluido 
sanioso , frammisto talvolta a cartilagini j 
stato del testicolo, che io considero come 
veramente scirroso. E, a seconda del pro- 
gredire della malattia , l’ epididimo ed il 
cordone spermatico ne rimangono più o 
meno affetti ; talvolta nulla del tutto. Que- 
sta malattia non di rado s’ avvanza fino a 
formare quelle ulceri profonde , .sordide , 
con orli duri , e quelle tuberosità fungose, 
che propriamente costuiscono il cancro del 
testicolo . 

Testicolo cartilaginoso . 

Ho veduto un testicolo molto ingrandi- 
to e converso in una massa cartilaginosa . 
In questo caso eravi pure un’ ulcere in vi- 
cinanza al centro della cartilagine , ed in 
qualche luogo un’ apparenza imperfetta di 
cistidi o cellule . Questa cartilagine non 
differiva per alcuna proprietà essenziale 
dalle ordinarie cartilagini , sennonché era 
alcun poco meno consistente . Io conside- 
ro quest’ affezione come dipendente dallo 
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Stesso generale processo morboso, da cui 
trae origine lo scirro testé descritto ; giac- 
ché ambedue queste condizioni patologi- 
che si rinvennero talvolta nello stesso te- 
sticolo . 


Testicolo osseo . 

- 11 testicolo in qualche circostanza si os- 

sifica . Non ho potuto osservare che pochi 
’ _ casi di questa malattia, ne’ quali il pro- 

I cesso ossificante non s’era esteso a tutta 

la sostanza del testicolo , ma n’ avea presa 
^ soltanto una parte. 

Cistide aderente al testicolo e contenente 
* i/na Vena Medinensis . 

► 

Vidi un testicolo al quale congiungeva- 
si una cistide picciola c consistente, e che 
. * conteneva uno di que’ venni, che si cono- 

.• - scono sotto il nome di vena medinensis . 

. ■ È questo un verme di considerevole lun- 

• , ghezza , con superficie liscia , e apparen- 

za uniforme ; la sua stremità posteriore 
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termina in un sottile processo uncinato, e 
1 anteriore in un’ apertura o bocca roton- 
da. Questo testicolo apparteneva probabil' 
mente ad un uomo , che visitò qualcuno 
di que climi, ne’ quali ritrovasi la vena 
medinensis , e la trasportò seco in queste 
contrade . 


Epididimo cieco. 

I testicoli hanno qualche volta un tale 
modo di mala conformazione , per cui gli 
epididimi non mettono nei vasi deferenti, 
ma terminano in un fondo cieco . Egli è 
evidente, che in questi casi lo sperma non 
potendo evacuarsi dall uretra, il soggetto 
deve per conseguenza essere insufficiente 
alla procreazione. Un caso di questa fatta 
si conserva nella Collezione del dott. Hun- 
ter , il quale ne diede il disegno nella sua 
opera sull’ economia animale (a). 


(«) Ved. pag. 4y. Tav. V. 
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Costrizione del V %se deferente . 

Ho pur veduto una porzione del canale 
del vase deferente oppilata per costrizio- 
ne . Non era questo un difetto di forma- 
zione primitiva, ma hensi la conseguenza 
d’ un processo morboso , simile probabil- 
mente a quello che dà origine alle costri- 
ìÉioni deir uretra ;e può aver impedito al- 
lo sperma d’un testicolo il suo passaggio 
'nella cavità della prostata. 

Testicoli picciolissimi e consunti . , 

Il volume dei testicoli è talvolta estre- 
mamente picciolo . Ne vidi il caso in per- 
sona di media età, in cui 1’ uno e T altro 
dei testicoli non era maggiore dell’ estre- 
mità d’ un dito . Ciò , come apparve dalla 
sua storia, proveniva da difetto d’origina- 
ria formazione , ed era accompagnato da 
totale mancanza d’ inclinazioni naturali. 
Ma è molto più comune il ritrovare , che 
un testicolo o spontaneamente, o in con- 
seguenza 'di preceduta infiammazione l> 


Dìgitized by Google 


t 


>77 

compressione, si guasti a segno da scom- 
parire talvolta graduatamente del tutto 
(a). Se ciò avvenga ad un 'solo testicolo, 
rimane la naturale facoltà generatrice; ma 
essa si perde del tutto, ove la malattia sia 
comune ad ambidue . 

Talora un testicolo , oppure tutti e due 
s’ arrestano nella cavità addominale, du- 
rante tutta la vita; di maniera che la per- 
sona comparisce essere senza uno, od an- 
che senza amendue i testicoli. In questo 
caso io credo, che il loro volume si riman- 
ga assai picciolo ; e sospetta il’sig. Hun- 
ter , che la loro natura non sia così per- 
fetta , come allorquando discendono nello 
scroto (h). 


(a) llunicr , On thè ec. Sulla o.alattia venarea , p. 209. 
(AJ Munter Ubservations ec. Osservazioni intorno ad 
alcune parti della economia animale, pag. 18. 
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• Apparenze morbose del Cordone 

*■ « 

1 

spermatico . 

m 

Cordone spermatico scirroso . 

• 

Anche il cordone spermatico è sogget- 
to a morbose alterazioni di struttura ; una 


delle più comuni fra le quali è il suo pas- 
saggio allo stato scirroso. Io credo, che 
molto di rado, e forse non mai, questa 
malattia abbia la sua origine nel cordone, 
ma che sempre, 0 quasi sempre, derivi 

• 

dal testicolo. Sul prlmordj dello stato scir- 

« 

roso di questa gianduia , il cordone sper- 
matico è perfettamente sano ; ma quando 
la malattia abbia durato per uno spazio 
alquanto lungo di tempo , nè possa rima- 
nersi stazionaria , anche il cordone final- 
mente ne è affetto; nel qual caso si con- 
verte in una massa consistente , le cui ap- 


parenze di struttura sono le stesse con 
quelle del testicolo. Durando quest’ultima 

« 

condizione , la malattia si estende fino ai 

• 

i 

m 

lombi ; per modo die ne rimangono prese 

anche le glandule assorbenti. 
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^ arici delle vene del Cordone 
spei'matico . 


Una malattia non molto rara del cordo- 
ne spermatico , è 1’ allargamento delle sue 
vene. Le vene di questo cordone sono nu- 
merose, e sostengono una colonna di san- 
gue assai' lunga. Quest’ ultima circostan- 
za, unita ad un qualche impedimento che 
avviene talvolta al regresso del sangue , 
produce con frequenza 1’ allargamento di 
quelle vene', il quale è poi vario nei di- 
versi casi , a seconda del grado e della 
continuazione dell’ impedimento. Se l’al- 
largamento venoso è molto , può desso 
cangiarsi in varici ; ed il cordone sperma- 
tico è allora converso in una massa polpu- 
ta, molle al tatto, e che cede facilmente ad 
ogni compressione . In questa condizione 
del cordone spermatico , il testicolo è so- 
venti volte consunto . 
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Raccolta d acqua nella membrana cellu- 
lare del Cordone spermatico . 

Si ritrovò talvolta dell’ acqua accumula- 
ta nei vani della membrana cellulare, che 
avviluppa i vasi del cordone vspermatico . 
La cellulare in questa parte del corpo è 
copiosa ; ed allor«he 1’ acqua vi si racco- 
glie , formasi nella regione del cordone 
spermatico un ragguardevole tumore, che 
cede facilmente alla compressione. La qua- 
le, ove continui, il tumore diminuisce; e 
fa questo non solamente perchè porzione 
delle acque viene spinta per le cellette del- 
la corda sotto l’anello addominale, ma an- 
che perchè desse rimangono cacciate nella 
membrana cellulare, che sta sotto la cute 
dell’ infima parte deiraddome. La quanti- 
tà di (juest’ acqua ascese talvolta ad alcu- 
ne pinte. Siccome non m’ accadde mai d’in- 
contrarmi in questa malattia, così non ho 
potuto avere 1’ opportunità di esaminare 
questo fluido ; il quale tuttavia io suppon- 
go Jivere una stessa natura con quello, che 
d’ ordinario si ritrova nell’ anasarca. 
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Sacculo acquoso formatosi nel Cordone 
sper matico . 


Viclesi pure mi sacco nel cordone sper- 
matico, formato da una membrana bian- 
ca e consistente , e il quale conteneva un 
fluido , che probabilmente era di natura 
sierosa (137). Ambidue li surriferiti casi 
furono particolarmente descritti dal sig. 
Pott, nel suo Trattato dellTdrocele (f) • 


SINTOMI 

L’esistenza dell’idrocele fiel corpo vi- 
- vente può essere determinata dalla forma 
del tumore , che d’ordinario è in qualche 
modo piramidale ; dalla resistenza che op- 
pone alla compressione; dalla mancanza 
di dolore in esso , e dalla salute dell indi- 
viduo, che non rimane punto alterata. Se 
la tonaca vaginale sia sottile , e si osservi 


(rt) 11 primo caso a pag. 3g, l’altro a pag. , 
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il Mimore collocato fra l’occliio ed una can* 
dela accesa , comparirà trasparente. Se 
poi quella tonaca sia molto stipata ^ sarà 
nulla la trasparenza: ed il tumore si farà 
sentire duro al tatto e poco compressibile. 
Ma non avrà mal lo stesso grado di durez- 
za, che il testicolo scirroso; e mancheran- 
no alcuni altri del segni particolari di que* 
6t’ ultima malattia . 


La formazione delle idatidi nella tonaca 
vaginale del testicolo è seguita da sintomi, 
** che molto hanno di simigllanza con quelli 

dell’idrocele; e questo caso non può es» 
sere ben riconosciuto che per I* apertura 
^ del sacco , 

I 

1 

» 

, Un testicolo infiammato può, nel corpo 

. vivente, distinguersi da un testicolo scir- 

* roso, mediante qualche attenzione alle ap- 

parenze ed all’ istoria delW malattia . Nel 
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•jirliiio caso il progresso del morbo è co- 
munemente rapido , e la pelle dello scro- 
to die Immediatamente ricopre il testico» 
lo , ha d’ordinario il rossore proprio delle 
iunammazioni ; laddove, nel testicolo scir- 
roso , il progresso della malattia è lento , 
e la ente dello scroto conserva il suo colo- 
re naturale, a meno che aneli’ essa non 
sia affetta dalla'stessa malattia. Finalmen- 
te la superficie del tumore , nel testicolo 
infiammato , è uniforme e levigata ; nello 
scirroso è spesse volte irregolare . 


Allorché un testicolo è scrofoloso o pol- 
puto, può venire distinto dal testicolo scir- 
roso, mediante la sua maggiore mollezza, 
il leggiero dolore che in esso si risente, e 
la mancanza di que’ sintomi che general- 
mente accompagnano 1q scirro di questa 
gianduia , e che denno tosto essere ricor- 
dati . 
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Si può determinare la scirrosità d’ un 
testicolo nel coqio vivente dalla sua gran 
durezza , c dal dolore che spesse volte ri- 
sentesi in esso , e il quale , pel cordone 
spermatico , si propaga fino ai lombi . I 
progressi di questa malattia sono per l’or- 
dinario lenti ; il cordone spermatico si va 
pure in seguito infermando , e la salute 
generale dell’ individuo rimane finalmente 
alterata . Se nel testicolo si formino delle 
fungosità , o delle ulceri di cattivo carat- 
tere , diventano questi altrettanti segni ad- 
dizionali esteriori, che confermano la na- 
tura della malattia . 


11 tumore cistico acquoso del cordone 
spermatico somiglia, sotto qualche rispetto, 
all’idrocele . Pu«J nondimeno distinguersi 
da quest’ultimo per ciò , che il testicolo si 
sente separato ed intero sotto il tumore ; 
il qual fenomeno non ha luogo nell’ idro- 
cele . 
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XII. JPPEXDICE DI S0E3I3IERIXG . 

I. Fra il sello dello scroto e i testicoli sì 
ritrovano talvolta de piccioli corpetti 
cartilaginosi, od anche ossei, i quali 
molto da vicino somigliano quelli, che 
non di rado si incontrano nelle cavità 
delle giunture . Da principio stanno 
congiunti ai testicoli , o agli epididimi 
col mezzo di piccioli lìgamenti vasco- 
lari ; ma , in generale , sembra che 
questi ultimi si assottiglino , e final- 
mente si consumino del tutto ; nel qual 
caso questi corpicciuoli giacciono af- 
fatto liberi (i) . ‘Possiedo anch'io di 
questi esempi . 

II. Una porzione degli epididimi compa- 
risce talora così manifestamente sepa- 
rata dal resto, da indurre facilmen- 
te nell errore , che V individuo vada 
fornito di tre testicoli . 

(i) Fedi Monro, Descriplion of co. Descrizione di 
tulle le borse mucose. Sez. FUI. p. 37. Ricluer 
Mudiciuische ec. Qiservazioni medico- chirurgiche , 
cap. 7. 
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HI. Si vide un testicolo trasmutato in 
concrezione dura e terrosa ( 2 ). 

' E facile d! intendere^ che nelle male 
conformazioni della vescica orinaria , 
anche li testicoli sieno mutati di si- 
to ( 3 ) . 


(a) Walter, ObserTatìones anatomicae: Obs. 53. 

(3) Reinlaader , Disscrtatio de sita teiticuloruia 
alicuo. 
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CAPITOLO DEGIMONONO . 


,)SPPARENZE morbose degli organi 

MULIEBRI . 

infiammazione delV Utero . 


Oe l’utero s'infiamma, ciò avviene qua- 
si sempre in una stessa circostanza; cioè 
a dire siifiito dopo il parto . L’ infiamma- 
zione è talvolta confinata al solo utero , o 
alle sue appendici ; ma d’ ordinario ne ri- 
mane affetto anche il peritoneo che rico- 
pre quelle parti, e frequentemente per tut- 
ta la sua estensione . L’ utero infiammato 
offre le stesse apparenze che si osservano 
nell’ infiammazione profonda delle altre 
parti , e sono più manifeste nel suo corpo 
o fondo. Talvolta si ritrovò l’ infiamma- 
zione diffusa lunf;o le appendici dell’ ute- 
ro , ed in ispezialità per le tube del Fallo- 
pio , e per le ovaje. Passa soventi volte in 
suppurazione ; nel qual caso è cosa comu- 
ne il ritrovare la marcia (i38) nelle vene 
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maggiori del viscere (a). Allorché il peri- 
toneo s’iuiìamnia per questa causa, offre 
le stesse apparenze che noi aljhianio de- 
scritte, quando tenemmo discorso dell’in- 
fiammazione di questa membrana ; ma d’ 
ordinario il fluido rissudato e la linfa coa- 
gulahile stanno in gran proporzione col 
grado della flogosi (A) . 

Vlcerv maligna delF Ul('ro . 

Non è straordinario, che nell’utero s’ 
ingeneri un’ ulcere di malignissima natu- 
ra . Giù avviene con maggior frequenza in 
quelle donne, che sono verso il mezzo del 
cammino della vita , o più avanti ; quan- 
tunque sia accaduto qualche volta anche 
in quelle, che si potevano peranco dir gio- 
vani . U ulcere nasce generalmente nella 
cervice dell’ utero ; e il viscere, nello stes- 

(a) V<-gga»i Clarke, Essays, Saggi, a pag. 69. e 70. 
(b") Il don. Claike, che ha esamioato un gran nu- 
mero di donne, morte dopo il parto per inGam- 
mazione del peritoneo , ha osservato questa parti- 
colarità. Si vedano li suoi Saggi, a pag. l 36 . 
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so tempo, diventa alcun poco più duro e 
più ampio flel naturale. Quest’ accresci- 
mento però non é mai portato ad un gra- 
do considerevole. L’ ulcere si propaga in 
seguito dalla cervice verso il fondo dell’ti- 
tero ; e non è strano il vedere la maggior 
parte di questo fondo da essa distrutto , 
ed il resto raggruppato in un ammassa- 
mento straccioso ed esulcerato. L’esulce- 
razione non si rimane sempre ai confini 
dell’ utero , ma talvolta si av\'anza per le 
parti circonvicine, come sono la vagina, 
la vescica , il retto, formando delle comu- 
nicazioni fra queste .parti , e producciido 
a questo modo orrende devastazioni. Que- 
sta malattia deH’utero è generalmente con- 
siderata come un cancro ; ma differisce a 
qualche riguardo da ciò, che è conosciuto 
pel vero cancro delle altre parti del cor- 
po (a). 


(n) Questo cnngiuinento morboso io l’ho altro volte 
coufuso coll’ingraadimcnto scirroso dell’ utero , 
considerandolo come una varietà della stessa ma- 
laltìa , e quindi unendo assiemo In loro doscrizio- 
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Ingrandimento scirroso dell Utero. 

Accade (jualclie volta, quantunque non 
di frequente , che 1’ utero cresca di volu- 
me, e diventi più duro del naturale. Que- 
sto cangiamento, che corrisponde moltis- 
simo' a ciò che s’ addomanda scirro nelle 
altre parti del coqio , si estende comune- 
mente a tutta la sostanza: del viscere • E 
difficile il determinare fino a qual grado 
di ampiezza possa finalmente giungere l’u- 
tero nel progresso di questa malattia ; ma 
io vidi il caso , nel quale il suo volume e- 
guagliava quello d’ un utero gravido di sei 
mesi . Tagliando trasversalmente il visce- 
re in questo stato , si ritrova formato d’ 
una sostanza dura , intersecata da vere e 
grosse membrane ; e talvolta sulla sua in- 
terna superficie si scoprì un’ esulcerazio- 
ne, che io tuttavia credo non vi sia nel 
più dei casi. In questa condizione dell’ u* 


ne; ma in conscgaenza delle accorate osservazio- 
ni del doti. Adams, nel suo Saggio intorno ai 
veleni morbosi, ho stimato meglio il separarli < 
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tero , si formano pure qualche volta dei 
tubercoli, che sonò, a dir come, immede- 
simati nella sua sostanza, e la cui struttu- 
ra è somigliantissima a quella dell' utero . 


Tubercoli dell Utero . 


Duri tubercoli sporgono talvolta dall’u- 
tefo , i quali o sono immedesimati colla 
sua sostanza, oppure aderiscono alla sua 
superficie. Variano moltissimo nel loro 
volume , che dalla grandezza d’ un nocci- 
uolo, giugne talvolta fino a quella d' un 
pugno. La loro forma 4 irregolare; ma per 
lo più sono rotondi , e in qualche modo 
bernoccoluti. Tagliandoli si mostrano com- 
posti d’ una sostanza bianca e dura , in- 
tersecata da setti membranosi , che d’or- 
dinario sono molto crassi e consistenti . 
Sembrano avere pochissima disposizione 
ad esulcerarsi : giacche molto di rado si 
trovano in preda a quel processo. L’ ute- 
ro, in questo stato di malattia, ha general- 
mente il volume consueto ; la sua struttu- 
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r:i è naturale , e soltanto qualche volta è 
alcun poco Ingrandito (i3j)^). 

Si ritrova talora nella cavità dell' utero 
una massa di quest’ istessa natura , e che 
spesso cresce fino a volume considerevo- 
le. Una ne vidi , che era maggiore -della 
testa d’im neonato. Se si tagli questa mas- 
sa, essa offre precis.amente le stesse app.a- 
renze , che quelle testé descVitte . É cosa 
degna d’ osservazione , che questa massa, 
la quale sta rinchiusa nella cavità deirute- 
ro , d’ordinario noti aderisca streMamente 
allo stesso, e non vi sia congiunta che lie- 
vemente, e pel solo intervento d'iina mem- 
Itrana cellulare , e di jiiccioli vasi sangui- 
gni ; di maniera che si può facilmente c- 
strarnela, senza recare ingiuria alla strnt- 
lura del viscere. L’utero è più o meno in- 
grandito, a proporzione della mole a cui 
giunse la massa contenuta ; ma compari- 
sce d’ altronde perfettamente sano nell» 
sua tessitura 
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Polipo . 


' Il polipo è malattia comunissima dell’u* 
tero , e la quale avviene in qualun<{ue pe- 
riodo della vita ; tuttavia è più fre<|uente 
nell’ età media o awanzata , e di rado ac- 
cade in persone giovani. Per polipo si in- 
tende una massa morbosa , che aderisce 
a qualche parte della cavità dell’ utero , 
mediante una spezie di collo o porzione ri- 
stretta. Ve n’hanno di varie spezie ; ma 
ì più comuni sono duri, e formaU d’una 
sostanza divisa da setti membranosi e. te- 
naci . Nel tagliarli si presenta in essi pre- 
cisamente la stessa struttura, che nei tu- 
bercoli dell’utero testé descritti; di manie- 
ra che non li potrebbe distinguere una per- 
sona , la quale , dopo estratti dal loro si- 
to , ne esaminasse le parti . Varian dessi 
moltissimo rapporto alla grandezza ; chè 
alcuni non oltrepassano quella d’ una no- 
ce, mentre altri sono maggiori della testa 
d’ un fanciullo . Rimangono attaccati me- 
diante una porzione ristretta o collo , che 
varia pure nel suo volume , e nella sua 
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proporzione col corpo del polipo . Il mag- 
gior polipo oli’ io mi vedessi , stava sospe- 
so ad un collo niente più grosso del dito 
pollice; mentre un altro, dame pur visto, 
era minore d’ un pugno , ed aveva il collo 
certamente più grosso d’un braccio. 

Anche il sito dell’adesione varia di mol- 
to . Più d’ ordinario è desso nel fondo del- 
l’utero, quantunque possa trovarsi in qua- 
lunque altra parte; perchè ho veduto un 
piccini polipo essere attaccato presso la 
parte interna del labbro della bocca dell’u- 
tero . Allorché il polipo ha volume consi- 
derevole , solitamente è unico : qualche 
volta nell’ interno del viscere ritrovai due 
o tre piccioli polipi ; e in alcuni casi si vi- 
dero varj polipi sporgere successivamente 
dall’utero . 

V” è un’ altra specie di polipo d’ utero , 
formato da una sostanza irregolare , san- 
guinolenta, con molti processi sparpaglia- 
ti e pendenti da esso. Tagliando uno di 
questi polipi , si offrono alla vista due di- 
verse apparenze di struttura; l’una è quel- 
la d’ una massa spugnosa, formata da la- 
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mine, con piccole cavità ad esse frappo- 
ste ; r altra è di tessitura più molle, ed ha 
interstizi ampj ed irregolari . È al tutto 
manifesto, che, a seconda dello ingrandir- 
si del polipo, la cavità dell’utero si vada 
aumentando ; e che, possa nascere in se- 
guito lo stesso cangiamento anche nella 
vagina, per lo sporgimento del polipo io 
questo canale (141) • 

Inversione dell' Utero . 

Nasce talvolta l’ inversione dell’ utero, e 
questo principalmente per due cagioni ; 
pel peso d’ un polipo , e pe’ troppo forti 
stiramenti nel tentare di rimuovere la pla- 
centa . Se r inversione dell’ utero sia in- 
completa , il fondo del viscere forma un 
tumore nella sua cavità; avvi, nello stesso 
tempo, un’ apparenza di fissura su quella 
parte della sua superficie , dove per ordi- 
nario sta il suo fondo ; e le trombe del Fal- 
lopio , i ligamenti rotondi, e quelli delle 
ovaje sono stirati internamente in ambe le 
stremità della fissura. L’utero, particolar- 
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niente dopo il parto, rimane talvolta rove- 
sciato per intero ; resta esposta la superfi- 
cie interna del viscere ; ed il suo fondo 
forma un ampio tumore nella vagina, e in 
qualche caso anche al di qua delle gran- 
dilahbra . 


Prolasso dell Utero. 

Awiene talora, che l'utero cangi la sua 
posizione naturale e cada sul davanti, di 
maniera che s’ awanzi verso le parti este- 
riori, od esca anche totalmente dal corpo. 
Quest’ accidente accade più da spesso nel- 
le donne di larga pelvi , e allorché le par- 
ti molli siano state moltissimo lassate dai 
parti frequenti e laboriosi. Una tale ma- 
lattia è detta prolasso d’ utero ; e verrà 
maggiormente dilucidata, quando ci fare- 
mo a trattare delle infermità della vagina. 
Essa è più frequente dell’ altra, cui si die- 
de il nome d'inversione dell’ utero . 
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Costrizione della cavità dell Utero. 

In qualche caso si ritrovò tale costrizio- 
ne formatasi nella cavità dell’ utero , che 
una parte di questa venne a chiudersi del 
tutto . Sono d’ opinione , che ciò avvenga 
quasi sempre nello stesso sito , cioè a di- 
re là dove termina la cavità del fondo ed 
incomincia quella della cervice dell’utero ; 
perchè in quel luogo la cavità del viscere 
è molto più ristretta (142)- Siccome in 
questo sito le pareti dell’utero si avvicina- 
no moltissima le une alle altre, e formano 
naturalmente una picciola apertura ; cosi 
è probabile, che una leggiera infiamma- 
zione possa unire assieme quelle parti , e 
chiudere così 1 ’ apertura anzidetta; oppu- 
re che, anche senza il concorso di quella 
causa, possano queste parti graduatamen- 
te avvicinarsi le une alle altre, come suo- 
le avvenire nelle costrizioni dell’ uretra . 

Bocca deir Utero contratta o chiusa. 


Fu vista la bocca dell’" utero talmente 
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coartata, che il passaggio a questo visce- 
re rimaneva chiuso per la maggior parte 
(a) ; e ritrovossi pure chiuso del tutto , 
per la formazione in quel sito d’una mem- 
brana avventizia (i) . 

Utero ossefatto. 

La sostanza dell’utero è qualche volta 
più o meno convertita in osso . Ciò deriva 
da particolare azione morbosa dei suoi va- 
si sanguigni, per cui vien separata dal 
sangue una materia ossea . £ malattia ra- 
rissima (14^) . 

t 

Utero converso in sostanza terrosa . 

Si ritrovò pure , che 1 ’ utero s’ era can- 
giato in sostanza terrosa (c). Questa ha 
probabilmente la stessa natura, che la ter- 
ra delle ossa ; e vuoisi pur credere , che 


(fl) Morgagni, Epist. LXVII. art. ii. 
(A) Lo stesso, Epist. XLVI. art. 1 ^. 
(o) Lieutaud, Tom. I pag. 3ao. 
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una tale malattia differisca da quella ac- 
cennata più sopra, soltanto per la minor 
proporzione di quel glutine animale , che 
assieme unisce le particelle terrose . 


Massa ossea nella cavità dell' Utero . 


Qualche volta si vide una massa ossosa 
nella cavità dell’ utero ; nel qual caso io 
sospetto , che uno di que’ tubercoli duri 
e carnosi della cavità di questo viscere , 
che noi abbiamo superiormente descritto, 
siasi ossificato . Ciò almeno accadde nell’ 
unica circostanza da me veduta di questa 
malattia, nella quale la maggior parte del 
tubercolo non aveva peranco subita tal 
mutazione; e tengo come probabilissimo, 
che sia avvenuto un simile cangiamento 
nel più dei casi di tumore osseo dell’ u- 
tero . 


Pietre nella cavità dell' Utero . 


La cavità dell’utero si vide contenere del- 


aoo 


le pietre (a). Vennero esse descritte dagli 
autori, come varianti nella loro apparenza, 
essendovene alcune di colore oscuro , ed 
altre inclinanti al biondo. Tacciono della 
loro natura ; ed io nulla posso dirne per 
propria osservazione , non essendomi ac- 
caduto di vedere nissun caso di questa 
malattia . E probabile , che simili concre- 
zioni siano state formate da una materia 
emanata dalle minime arterie , che si a- 
prono sulla superficie interna dell’ utero ; 
e che siano in qualche parte analoghe al- 
le concrezioni, .che si formano in alcune 
glandule del corpo-. 

Feto morto nell Utero , e convertitosi in 
una massa terrosa . 

Accadde pure talvolta, che un feto mor- 
to , e rimasto per lunga pezza nella cavi- 
tà deir utero, si cangiasse graduatamente 
in una massa terrosa, la quale conservava 
la forma del fanciullo (&) . 

(a) Lieutaud , Tom. I. , pag. 33g. 

(&) Cheselden, Anatomy ec. Anatomia dello os<«. 

Tav. LVI, 
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Acqua nella cavità deW Utero. 

Vi furono delle circostanze, nelle quali 
si ritrovò una quantità considerevole di 
acqua, accumulata nella cavità dell’ ute- 
ro (a); la quale quantità si disse ascende- 
re a cinquanta , a sessanta , e fino a cen- 
to pinte. Talvolta la sua tinta è sanguigna, 
tal’ altra di colore giallastro . Della sua na- 
tura nulla posso dire di particolare , per- 
chè non m’ accadde giammai di osservare 
questa malattia . Ho nondimeno per pro- 
babile, che le proprietà delle acque rac- 
colte nella cavità dell’utero, siano simili 
a quelle del siero ; e che venissero emana- 
te in questo viscere da quelle estremità ar- 
teriose , di cui va fornita la sua superficie 
interna. Nei casi, in cui avvi realmente un 
accumulamento di acque nella cavità del- 
r utero , si deve supporre una contempo- 
ranea costrizione della di lui cervice ; al- 
trimenti le acque uscirebbero per la vagi- 
na , coll’ ordine medesimo in cui si andas- 


(a) Licut»ud, Voi. 1. pag. 319 . e 333. 
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sero producendo. Ad onta di ciò, sono dis- 
posto a credere , che allorché si disse ri- 
trovarsi dell’acqua accumulata nel cavo del- 
l’utero , essa vi esistesse in una o più ida- 
tidi, che si formarono in quella cavità (a). 

Idalidi nell Utero . 

Masse considerabili d’ idatidi furon vi- 
ste talvolta nella cavità dell’ utero (i) . Se 
queste abbiano una stessa natura con quel- 
le che s’ incontrano nella placenta, e sia- 
no simili alle idatidi delle altre parti del 
corpo, io non potrei determinarlo; perchè 
non mi si offerse esempio di questa ma- 
lattia . Le idatidi della placenta sono di 
lunga mano diverse da quelle del fegato , 
dei reni , e di qualche altra parte del cor- 
po . Sono formate da vescicole di figura 
ovale 0 sferica , fornite , direi quasi , di 
uno stelo sottile , col quale le une si con- 

(a) Il dou. DcMiman ebbe l’opportunità di osserva- 
re un caso, nel quale l’acqua slava raccolta in- 
un’ampia idatidc dell’utero. 

(i) LicutauJ, Voi. I. pag. 335. 
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giungono alla superficie delle altre . Alcu- 
ne di queste idatidi hanno la grandezza di 
una noce , ed altre sono simili alla testa 
di picciola spilla . La idatide maggiore ha 
solitamente una congerie di picciole idati- 
di , che ad essa si attaccano col mezzo di 
sottilissimi processi. Nulla ci è noto intor- 
no alla vera loro natura ; ma è probabile, 
che siano animali di struttura semplicissi- 
ma. Si trovano talvolta differenti spezie di 
idatidi nello stesso quadrupede; per lo che 
vuoisi avere per probabile , che una cosa 
medesima possa avvenire anche nell’uomo. 
Sono nella credenza, che le idatidi che si 
dissero rinvenute nell’ utero , non fossero 
per consueto che semplici idatidi della pla- 
centa, rimaste aderenti a quel viscere(i44)* 

Rottura dell Utero . 

Sono queste le varie apparenze morbo- 
se , che si possono con certezza stabilire , 
come avvenute di quando a quando n el- 
r utero. Io debbo aggiugnere, che 1’ utcjro 
non di rado si rompe ; fenomeno che l or- 
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na meglio considerare come accidente, 
che come malattia. Forse eh’ esso non av- 
viene giammai , fuorché nel caso di utero 
gravido , e nell’ occasione del parto. Può 
derivare tanto da azione violenta delle fi- 
bre muscolari dell’utero sul fanciullo, che 
sulla mano dell' ostetricante , la quale per 
qualunque ragione sia stata introdotta nel- 
la sua cavità. Le rotture che io vidi, e che 
erano di considerevole estensione, si ritro- 
varono comunemente in un lato del visce- 
re. Il peritoneo che lo ricopre, rimane ta- 
lora intatto; e vi si trova un grande am- 
masso di sangue coagulato e nerastro , fra 
lui e l’utero, nel sito della crepatura. Que- 
st’apparenza nerastra fu presa talvolta per 
jnortificazione. 


Due Uteri. 

Avvenne talvolta , benché di rado , che 
in luogo di uno , si ritrovassero due uteri 
nella stessa persona ; nel qual caso non 
avevan essi che una sola ovaja, ed una 
solai tuba fallopiana per ciascuno. Nello 

i 


1 

t 

1 


Digitized by Google 


io5 

stesso tempo un setto divideva la vagina 
in due canali , ognuno dei quali conduce- 
va al proprio utero • Nel caso che viene 
descritto nelle Transazioni Filosofiche (a), 
in un luogo del setto esisteva una comu- 
nicazione a traverso lo stesso ; la quale io 
noB saprei determinare se accompagni 
sempre questa spezie di mala formazione. 

Varielà naturali dell Utero . 

La grandezza dell' utero varia moltissi- 
mo nei singoli soggetti , essendo in alcuni 
doppia che in altri ..L’ utero è pure diver- 
so nella crassizie della sua sostanza . Av- 
vi anche una qualche differenza nella sua 
situazione , essendo qualche volta colloca- 
to più da vicino all’ uno, che all’ altro dei 
lati della pelvi. Tutti li quali fatti denno 
considerarsi come varietà nella forma natu- 
rale dell’utero, ejion come malattia (i4fi) . 


(a) Voi. LXIV. pag. 4?4* 
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SINTOMI. 

Nell’ infiammazione dell’ utero , il senso 
di dolore e di tensione che, si sente nella 
regione ipogastrica , si aumenta sotto la 
compressione, o toccando la bocca dell’u- 
tero . Lo stomaco è preso da vomito ; gli 
intestini sono talora costipati , talora di- 
sposti alla scorrenza. La costituzione tutta 
partecipa a epaest’ affezione , ed offre quei 
sintomi che si dissero febbre ; ed il polso 
d’ordinario ha un grado ragguardevole di 
frequenza . Allorché il peritoneo è infiam- 
mato per tutta la superficie dell’ addome , 
0 almeno per un gran tratto della stessa , 
avvi tumidezza generale di questa cavità , 
con dolore e mollezza somma sotto la com- 
pressione 5 e si aumentano i sintomi feb- 
brili . 


L’ ulcere maligna dell’utero produce do- 



207 

lore y spesse fiate violentissimo , nella re* 
gione epigastrica ; e in pari tempo si sen- 
te d’ ordinario un altro dolore gravativo 
attorno 1’ anca e lungo la coscia, li fre- 
quente, che il muco, la marcia e il sangue 
scorrano dalla vagina ; la quantità di que- 
st’ ultimo talvolta è copiosa. Sul comincia- 
re della tremenda malattia, il polso è na- 
turale , e la generale salute dell’ individuo 
è appena alterata ; ma allorché progredì 
considerevolmente , il polso diventa fre- 
quente , l’aspetto si scolora, e tutto il cor- 
po si emacia . 

Se il guasto della malattia apri una co- 
municazione fra la vagina e la vescica , 
1 orina percola dalla prima. Nel periodo 
avvanzato di questo malore , alcune fra le 
glandule inguinali s’ indurano e crescono. 


Sono scarsi i sintomi che denotano fin-» 
grandimento scirroso dell’ utero , a meno 
che la malattia non ahhia fatto gravi pro- 
gressi. Avvi dolore nella regione ipogastri- 
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ca e attorno 1’ anca , il quale è pià o me* 
no acuto nei diversi casi ; ma questo feno- 
meno s’ unisce a molt’ altre malattie. Non- 
dimeno allorché l’ infermità s’ è di molto 
awanzata, si può accertarsi della sua esi- 
stenza mediante un esame per la vagina . 
La bocca dell’ utero si sentirà più grande 
e più dura ; e un senso insolito di peso 
premerà sul dito, per 1’ annientato volume 
del viscere. Nello stesso tempo si sentirà 
distintamente un tumore nel pube. A que- 
sta malattia s’ accompagnano per solito 
uno scolo di muco dalla vagina , e profu- 
se menorragie nelle ricorrenze dei mestrui. 
Il polso per lo più è naturale , e la salute 
di poco inferma . 


Se formaronsi de’ tubercoli nell’ utero , 
e questo sia rimasto nel suo volume natu- 
rale, io credo, che non vi* siano sintomi 
che stabiliscano particolarmente codesta 
malattia. Ma, ove nello stesso tempo l’ute- 
ro siasi ingrandito , li sintomi sono quegli 
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stessi che accompagnano 1’ ordinario stato 
scirroso di questo viscere, e che abbiamo 
testé descritti . 


Il polipo dell’ utero è manifestato da 
scarichi ricorrenti mucosi e talora sangui- 
gni per la vagina , accompagnati da fre- 
quenti dolori attorno le anche. Che se poi 
il polipo siasi aggrandito ragguardevol- 
mente , la sua esistenza potrà rendersi 
certa, mediante l’esplorazione per la vagi- 
na. Anche senza quest’esame, il polipo si 
distinguerà da un’ulcere dell’utero, ove 
si ponga mente alla storia dei suoi pro- 
gressi, ed allo stato generale della salute, 
la quale per esso rimane meno altera- 
ta , che per la presenza di un’ ulcere. Io 
credo in oltre , che le glandule inguina- 
li non siano minimamente irritate dal po- 
lipo ; mentre lo sono di frequente per 1’ 
assorbimento che succede, allorché un’ul- 
cere uterina abbia fatto gravi progressi . 
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Mancano sintomi , pe’ quali, nel corpo 
vivente , si possa distinguére a suflicienza 
r inversione d’ una parte del fondo dell u- 
tero, che formi tumóre nella sua cavità . 
Questa condizione è accompagnata da pro- 
fuse emorragie ; e se la inferma sopravvi- 
ve , i flussi mestruali sono copiosissimi , e 
negli intervalli che passano fra le loro ri- 
correnze , il muco percola co»i molta ab- 
bondanza. Se r inversione è compiuta , si 
potrà accertarsene mediante il solo esame 
del tumore, non essendovi altri sintomi 
particolari che la distinguano. I tentativi 
che si fecero , per rimettere 1’ utero nel 
suo sito naturale, furono per lo più fru- 
stranei. 


Il prolasso d’ utero può venir determi- 
nato solamente dall’ esame ; senza il quale 
torna impossibile lo stabilire le circostan- 
ze esatte, che accompagnano questa infer- 
mità . 
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Non vi sono sintomi , die facciano di- 
stinguere i’ idropisia dell’ utero, da alcune 
altre condizioni morbose di quest’ organo; 
e perciò essa può conoscersi soltanto in 
conseguenza della uscita delle acque dal- 
la vagina. 

È affatto naturale , dovervi essere più 
o meno d’ allargamento dell' utero , e di 
ripienezza della regione ipogastrica, a se* 
conda deiraccumulamfento delle acque ; la 
quale ripienezza s’^abbasserà, allorché esse 
verranno evacuate. 


Anche 1’ esistenza delle idatidi nell ute- 
ro non si può determinare per alcun sin- 
tonia caratteristico ; e quindi si conoscerà 
soltanto in conseguenza della loro espul- 
sione, che avviene pel potere contrattile 
del viscere . Lo che accade per solito ; ed 
è accompagnato’ da dolori, che s’ assomi- 
gliano moltissimo a quelli del parto . 
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Cosi il solo esame deciderà pienamente 
della rottura dell’ utero. La quale è ac- 
compagnata da dolori , dalla sensazione 
d’ una qualche cosa scappata nella cavità 
addominale , e da vomito quasi immedia- 
to di materia avente il colore del cioccola- 
te. L’ utero cessa da’ suoi sforai naturali 
tendenti all'espulsione del fanciullo, e quin- 
di si troncano i dolori del parto ; il fan- 
ciullo retrocede , e per l’ordinario scappa 
o in tutto , 0 in parte , nella cavità addo- 
minale . 
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CAPITOLO VIGESIMO. 


APPARENZE MORBOSE DELLE OVAJE . 


Injiammazione della Tonaca peritoneale 
delle Ovaje . 

j 

Credo, che molto di rado s’infiammi 
quella porzione di peritoneo che ricopre 
le ovaje , a meno che la malattia non de- 
rivi in essa daH’iitero, o che tutta la mem- 
brana non ne sia compresa . Non è raro 
tuttavia , che dall’ una o dall’ altra di que- 
ste sorgenti venga in essa l’ infiammazio- 
ne ; nel qual caso offre le stesse apparen- 
ze che l’infiammazione del peritoneo, il 
quale ricopre qualunque altra parte • Si 
trovano frequenti le coesioni che unisco- 
no le ovaje alle parti circonvicine , e che 
sono il prodotto dell’ infiammazione me- 
desima . 


Infiammazione della sostanza delle 
Ooaje . 

Quando r utero s'infiamma in un gra- 
do considerevole , come avviene dopo il 
parto , anche la sostanza delle ovaje rima- 
ne talora affetta, per l’ infiammazione che 
si propaga fino ad essa . Allora le ovaje 
, s’ ingrandiscono , diventano più dure del 

naturale, e si mostrano pienissime di va- 
si ; e , con molto di frequenza , si ritrova 
in esse già formata la marcia 

» 

I 

Scirro delle Ooajc . 

Lo scirro è malattia da cui sono com* 
prese qualche volta le ovaje , quantunque 
molto di rado, in comparazione dell’utero. 
In questo caso le ovaje s’ aggrandiscono , 
e si convertono in una massa dura, bian- 
ca e più o meno intersecata da setti mem- 
branosi. Codeste masse scirrose hanno tal- 
volta una disposizione ad ossificarsi ; ed 
io credo, che sia questo il modo più fre- 
quente , per cui le ovaje si convertono in 

» 
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osso . La sostanza ossea nella quale si ri- 
ducono , contiene talvolta una maggiore 
quantità di terra , che le ossa naturali del 
corpo . 

Oi>aje ingranato e converse in sostanza 
polputa. 

Si ritrovarono le ovaje di molto aggran- 
dite , e converse in una materia polposa , 
la cui tessitura era densa ed uniforme ; e 
in qualche parte della quale non fu infre- 
quente il vedervi delle cellule , pregne di 
un liquido (i47)‘ 

Ovaje scrofulose . 

Le ovaje si mutano talvolta in una ma- 
teria prettamente scrofolosa , sparsa di 
cellule , 

Idrope delle Ovaje , 

L’ idrope è la malattia più ordinaria 
delle ovaje ; per la quale questi visceri si 
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coiiverlono talora in ima capsula ripiena di 
un liquido . Il volume di questa capsula è 
per lo più assai grande ; essa è formata 
da una membrana bianca e consistente , 
c contiene un fluido acquoso, capace d’es- 
sere in parte coagulato. 

Allorché la sostanza dell’oyajaè distrut- 
ta , e questa diventa idropica, è comunis- 
simo il ritrovarla prodigiosamente ingran- 
dita , e conversa in una congerie di molte 
cellette, comunicanti fra loro per conside- 
revoli aperture . In questi casi , un’ ovaja 
può aumentarsi a segno, da occupare pres- 
soché tutta la cavità dell’ addome . Tal- 
volta le ovaje si trasformano in una rac- 
colta di cistidi , le quali non hanno fra lo- 
ro veruna comunicazione; ma variano mol- 
tissimo nel loro volume ; mentre alcune 
non sono maggiori d' una nocciuola , ed 
altre uguagliano la grandezza d’ un aran- 
cio . Le loro tonache sono talora sottili , 
talora di ragguardevole crassizie ; e le for- 
ma una membrana lamellata , bianca e 
compatta. Contengono o un fluido siero- 
so , al quale vidi frammista un po’ di ma- 
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teria viscida , o un liquido tenacissimo ^ 
o una spezie di gelatina. Questa gelatina 
è talvolta così tenace , die p.uò essere sti- 
rata lino a considerevole lunghezza; e, 
ove si rompa , raccorciasi con moltissima 
elasticità. Le varie cisti della stessa ovaja 
ponilo, in qualche caso, contenere diverse 
spezie di fluido ; circostanza, che non po- 
trehbesi determinare a priori (i48)- 
Io credo , che queste cistidi siano state 
qualche volta confuse con le idatidi, con 
le quali ànno qualche somiglianza , ma 
da cui tuttavia differiscono essenzialmen- 
te. La loro tonaca è più consistente e men 
polputa , che quella delle idatidi ; conten- 
gono varie sorta di fluidi , e sono varia- 
mente connesse fra di loro . Le idatidi o 
non ànno legame alcuno vicendevole, op- 
pure un’ idatide grande racchiude moltis- 
.sime delle picciole , o finalmente le idatidi 
minori aderiscono alle tonache delle mag- 
giori. Le cistidi delle ovaje stanno fra loro 
congiunte per ampj tratti cjelle loro super- 
ficie ; non ve n’ ha pur una , che sia rac- 
chiusa in un’ altra; e sembra, che non ab- 
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biano un potere analogo alla generazione, 
come lo hanno le idatidi , dalle quali si 
producono cistidi picciolissime, che aderi- 
scono a quelle di maggior volume . Non 
pare quindi improbabile , che queste ci- 
stidi siansi formate pel graduato aggran- 
dimento delle picciole vescicole , che for- 
mano parte della struttura naturale delle 
ovaje . 

Ovaje cangiale in sostanza sebacea , 
con de' capelli , e dei denti. 

Le ovaje si videro converse in sostanza 
sebacea, frammista a lunghi capelli ed a 
denti , e contenuta in una capsula , la cui 
tonaca era bianca e consistente . La mag- 
gior parte dei capelli rimanevano liberi 
per la materia adiposa, mentre alcuni di 
loro aderivano alla superficie interna deb 
la capsula. I denti erano aneli’ essi forma- 
ti , ma incompleti di numero ; perchè gli 
incisori mancavano . Talora derivano im- 
mediatamente dalla membrana interna del- 
la capsula , e talora stanno congiunti ad 
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una massa ossea irregolare . Simili produ- 
zioni si tennero generalmente per uova 
imperfettissime , sviluppatesi in conse- 
guenza dell' impregnazione ; ma vi sono 
gravi ragioni jìcr credere , che un tale fe- 
nomeno possa avvenire , senza alcuna u- 
iiionc dei due sessi. Io descrissi un caso, 
che venne pubblicato nelle Transazioni Fi- 
losofiche , e in cui la fecondazione era ap- 
pena possibile. La giovine, nella quale ri- 
trovossi codesto cangiamento di ovaje , 
non poteva, secondo ogni apparenza, con- 
tare più di dodici , o tredici anni di età ; 
r imene era perfetto : e 1’ utero non aveva 
acquistato quell’ incremento di volume, 
che è proprio della pubertà . E mancava- 
no gli altri segni di questa età . Da’ quali 
fatti io venni condotto a credere, che 1’ ii- 
tero fosse incapace dello stimolo dell’im- 
pregnazione. Un tumore, formato di denti 
e capelli , ai conservava dal celebre Ruy- 
sch, nella sua Collezione (a) ; tumore che 

(a) Rujsch, Tom. II. Adveriar. aoaiomicor. Decad. 

Uri. 
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egli disse essere stato ritrovato nello sto- 
maco di un uomo . Se ciò è vero , come 
non sembra avervi ragione di dubbio , la 
mia conghiettura è posta oltre ogni termi- 
ne di controversia . Una tale produzione 
non può , in questo caso , avere connes- 
sione veruna colla fecondazione ; e se, sen- 
za di questa , potè dessa ingenerarsi in 
una parte del corpo , non veggo ragione 
per cui, senza fecondazione, non s’abbia 
potuto formare anche in un’altra. E poi 
probabile , che queste produzioni siano 
molto più frequenti nelle, ovaje , che in 
qualunque altro sito , perchè il processo a 
cui devono la loro origine ha una qualche 
analogia colla generazione , con la quale 
le ovaje sono 'materialmente collegate. Io 
posso quindi , checché s’ abbia detto in 
contrario, ritenere la mia prima opinione. 
Queste masse delle ovaje hanno comune- 
mente il volume d’ un grosso arancio (a ) . 


(£) Esaminando ultimamente le ovaje di una giovi- 
ne di circa dieciott’ anni, m’avvenni nella stessa 
spezie di materia sebacea, cui stavano frammisti 
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Feto nelle Ovaje. 

Vi furono de’ casi , ne’ quali si ritrovò 
un feto nelle oyaje. É raro, che esso arrivi 
alla sua piena grandezza ; ma la. sua for- 


de’ capelli, ed un dente ricoperto dal suo smalto. 
In questo caso l’utero era un po’ minore di quel- 
lo Mglia mostrarsi nelle adulte incompresse; e non 
>’ era alcun vestigio di membrana decidua nella 
sua caviih . Pareva adunque, che non avesse sof- 
ferto verun cangiamento analogo a quello,' che ac- 
cade nel caso di un uovo sviluppatosi nelle ova- 
je, o nelle tnbe di Fallopio. L’imene era perfet- 
to; i lembi di questa membrana si trovarono af- 
fatto sani e naturali, e l’apertura rimarchevol- 
mente Aretta. Queste circostanze non valgono, è 
vero , una dimostrazione ; ma ponno considerarsi 
quale validissima conferma della verith dell’ opi- 
nione testò avvanzata . 

'Venni informato dal sig. Colman, che l’esame, non 
ba guari istituito , d’ un cavallo reciso, mostrò 
una cisti situata alcun poco sotto il destro rene , 
la quale conteneva una materia sebacea , de’ Cri- 
ni e alcuni denti. Questo fatto dimostra a tut- 
te pruove la verità dell’ opinione più sopra stabi- 
lita . 

Sono piene d’interesse le particolarità discoperte col 
mezzo di questa sezione; e vennero esposte con 
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ina7Ìone si vede nondimeno , quanto può 
esserlo , perfetta. In questo raso non ri- 
mane più venni vestigio di ovaje , e in lo- 
ro vece avvi un sacco di qualche consi- 
stenza, contenente il feto; all’ interna su- 

lama ctii.-\rc7.7.a dal sig. Colman , die io non pos- 
so a meno di non prendermi la libcrth di qui ag- 
giungere il racconio ddle stesse, adoperando le 
sue proprie parole: 

„ Un cavallo bajo di sctt’anni, appartenente alla 
R. Ai'tiglieria a cavallo di Woolrvicli , era infer- 
mo di moccio , malattia incurabile e contagiosa , 
per la quale ordinai che l’animale si uccidesse. 
Dopo fatto l’csainc delle parli morbose concernen- 
ti questa malattia, il sig. Percivall, Chirurgo ve- 
terinario dello spettabile Consiglio d' Ordinan7.a, 

I e la cui attenzione nell’ anatomia e in tutti gli og- 
getti di sua professione merita i più alti elogi, 
apri accidentalmente la cavità dell'addome , e sco- 
perse un iiintore, avente allo incirca la grandez- 
za d’un testicolo di cavallo, e la forma oblunga, 
situato alquanto «otto il rene destro, e leggier- 
mente attaccato al peritoneo , col mezzo di un 
lungo c sottil collo. 11 sig. Percivall levò questo 
tumore, non cadendogli sospetto j che le cose con- 
tenute fossero affatto singolari; ma come sentì, 
che le parti interne parevano di natura ossea , 
cosi, col mezzo della sega, lo divise longitudinal- 
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perfide del qual sacco sta attaccata la pla- 
centa , e porzione del corion . Si può dal- 
tronde accertarsi , che il sacco non è che 
la ovaja, seguendo la tuba fallopiana ed i 
vasi spermatici, dalla loro origine fino alla 

mente per tutta la sua sostanza . Allora fu mani- 
festo, che la capsula esterna del tumore contene- 
va due piccioli denti molari di cavallo, cd uno 
incisore, eon porzione di osso attaccato a questo , 
clic pareva di mascella . Il rimanente del tumore 
eomponevasi per due terze parli di sevo, c per 
l’altra di crini d’oscuro colore, e contenuti in 
cistide distinta. Li denti molari, li quali per 
buona ventura erano stati divisi per lo lungo 
dalla sega, in vicinanza al centro, avevano la 
stessa disposizione dello smalto e della sostanza 
ossea , che si osserva nei denti naturali del caval- 
lo. Due plcciolissimi vasi sanguigni si vedevano 
scorrere dal collo del tumore alla sua sostanza; 
ma non si potò seguirli oltre al sito', dove s’ era 
fatta la sezione . Come non fu possibile d’ avere 
la storia dell’animale, (ino dalla sua nascita, co- 
si non si è potuto assicurarsi , se in passato gli 
fossero stati levali anibidue i testicoli. Non è im- 
possibile , die uno di questi sia r^asto nell’ ad- 
, dome; « la forma, la situaziouc e la grandezza 
del tumore dà importanza maggiore a questa sup- 
posizione. Ma tanto se i vati sanguigni siano stati 
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loro terminazione . In questa circostanza , 
il volume dell' utero è considerevolmente 
maggiore , che nel suo stato di naturale 
vacuità ; e nel suo cavo si ritrova formata 
la membrana decidua . Sembra da questo, 
che r utero soggiaccia , quantunque in 
modo imperfetto, a quc’ medesimi cangia- 
menti , cui sottostà negli ordinar] casi di 
gravidanza . Anche i vasi spermatici s’era- 
no ingranditi, e ciò per portare una quan- 
tità sufficiente di sangue all’ uovo che cre- 
sceva nella ovaja . 


formati dalle parti circomposlc per produrre que- 
sta peculiare organizzazione ; quanto se i denti c 
i crini abbiano tratto origine dai \asi spermatici, 
questo procedimento è del pari curioso e inespli- 
cabile i lutante questo fenomeno rassoda ulterior- 
mente l’opinione del dott. Baillie, dietro la qua- 
le, allorché si ritrovano denti, capelli ed adipe 
nelle ovajc , la concezione non si tiene per neces- 
saria alla loro formazione; e rende sommamente 
probabile, che in niun caso sia stata dessa la cau- 
sa di codesty straordinarie produzioni nelle ova- 
je 
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Raggrinzamento delle Ovaje . 

Coll avvan/afsi dell’ età , le ovaje soli- 
tamente si restringono e mutano la loro 
struttura. Diminuiscono per metà il loro 
naturai volume, diventano alcun poco ber- 
noccolute, e si fanno molto dure. Ove si 
taglino , quelle vescicole che costituiscono 
porzione della loro naturale tessitura, si 
riprovano ripiene di materia bianca e so- 
lida. 

Mancanza di una , o di tuU' e due 
le Ovaje. 

Si videro talvolta mancare le ovaje di 
un lato ; caso estremamente raro . Un 
esempio di questa fatta è conservato nella 
Collezione del dott. Hunter. Si rammenta 
pure un qualche esempio di totale deficien- 
za delle ovaje in ambi i lati (149) • 
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SINTOMI. 

Siccome è raro , che le ovaje s’ infiam- 
mino , senza che v’ abbia contemporanea 
infiammazione dell’utero , cosi non venne 
peranco determinato, se esista nissun sin- 
toma particolare, il quale indichi l’ infiam- 
mazione delle ovaje . Attualmente i sinto- 
mi di questa non ponno distinguerla dal- 
r infiammazione dell’utero . 


E difficile il conoscere, nel corpo vìven- 
te, lo stato scirroso delle ovaje . Allorché 
un’ ovaja scirrosa crebbe a si ampio volu- 
me, da appoggiarsi ad un lato della pelvi, 
ed il soggetto è nello stesso tempo dima- 
grito, può fino ad un certo segno stabilirsi 
la sua esistenza , mediante 1’ esame accu- 
rato del tumore, attraverso le parti dell’ad- 
dome 5 il qual tumore si sentirà più duro , 
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che allorquando l’ovaja si distese per idro- 
pisia , o riempissi di idatidi , Se poi 1’ ova- 
ja non possa venire accuratamente esami- 
nata , r opinione sull'esistenza di questa 
malattia rimarrà fra le evidenze probabili, 
anziché sollevarsi all’ altezza di pruova 
dimostrata. 


Non si possono discernere li primi stadj 
deir idropisia delle ovaje : ma se la malat- 
tia abbia fatto progressi considerevoli, per 
modo da formare una tumidezza nella par- 
te inferiore dell’ addome, si potrà stabilire 
la sua presenza per mezzo di un minuto 
esame , e ponendo mente alla storia del 
suo ingrandimento . In generale il tumore 
sta più in un lato , che nell’ altro dell’ ad- 
dome, secondo che lo produsse l’ovaja de- 
stra , o la sinistra. V’ è pur di frequente 
un’ ineguaglianza nella superficie del tu- 
more ; e , ove si percuotano colla mano 
quelle pareti dell’ addome che lo ricopro- 
no, si sente destarsi una spezie di oscura 
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fluttuazione . La salute rimane d’ ordina- 
rio pochissimo alterata , e la malattia è 
talmente lenta ne’ suoi progressi , che la 
vita può durare per molt’ anni in uno sta- 
to non sconfortevole . La quantità delle 
orine non è che di poco scemata da quel- 
la , che è comune allo stato di sanità ; i 
medicamenti possono appena incitare ad 
azione vigorosa i vasi assorbenti delle ova- 
je ; indi i pochi casi di guarigione dell’ i- 
drope delle stesse . 


CAPITOLO VIGESIMOPRIMO. 


APPARENZE MORBOSE DELLE TUBE 
FALLOPIANE. 


Infiammazione delle Txibe J^allopiane . 

DANDO l’utero s’infiamma gravemen- 
te, la flogosi si propaga spesse fiate lungo 
le tube del Fallopio: e s’i diventan esse va- 
scolosissime , e contengono talvolta del 
sangue nelle loro cavità. L'infiammazione 
può anche passare alla suppurazione; e 
queste loro cavità ritrovansi allora ripiene 
di marcia . ' 

Aderenze . 

Allorché s’infiamma tutto il peritoneo, 
o qualche porzione di esso nelle vicinanze 
delle tube fallopiane , la tonaca esteriore 
di queste , che è una continuazione dello 
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stesso , partecipa all’ infiammazione ; du* 
rando la quale per alcun tempo , chiude 
per solito il suo corso col congiungere le 
tube anzidette alle parti circonvicine. Non 
è straordinario il ritrovare le stremità firn- 
briose di queste tube , aderenti alle ovaje; 
ovvero, allorché fu grave la preceduta in- 
fiammazione , il vedere in queste estremi- 
tà perduta ogni apparenza di fimbrie , c 
parere, che tutto il corpo delle tube sifter- 
mini nella superficie- delle ovaje . In que- 
sta circostanza non avvi apertura alcuna 
nell’ estremità delle tube del Fallopio ; ed 
esse perdettero quindi la loro facoltà di 
trasportare 1’ uovo dalle ovaje all’ utero. 

La picciolissima apertura , per cui le 
tube fallopiane comunicano coll’ utero , 
giunge talvolta ad oppilarsi ; caso più ra- 
ro in questa , che nell’ altra estremità an- 
nessa alle ovaje. 

Idrope. delle Tube fallopiane . 

Ove le tube di Fallopio siano otturate in 
ambe le estremità , si ritrovano talora di- 
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latate in ragguardevole cavità tortuosa; 
aprendo la quale, la si vede suddivisa da 
piccioli setti paraiali, e contenente un flui- 
do acquoso , capace in parte di rappiglia- 
niento . Questo fluido viene senza dubbio 
fornito dalla secrezione delle picciole arte- 
rie scorrenti per la membrana interna del- 
le tube, la quale è naturalmente molto va- 
scolare. A questa malattia può darsi no- 
me di idrope delle tupe fallopiane. 

Tube fallopiane cieche . 

Vidi le tube del Fallopio prive affatto di 
apertura nella loro stremità fimbriata , e 
quindi cieche in quel sito, per difetto di 
formazione originaria . É chiaro , che in 
questo caso esse trovavansi incapaci all’ 
ofHzio, che denno prestare nell’ opera del- 
la generazione. 

Uovo nelle Tube fallopiane . 

Vedesi talvolta una delle tube di Fallo- 
pio dilatata in sacco , contenente un uo- 
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vo ; il qual uovo sta in quel sito , per es- 
sersi là arrestato nel suo trascorri mento 
dall’ ovaja all’ utero . Fermatosi colà , non 
ne muore per ciò ; ma si va graduatamen- 
te svolgendo , nello stesso modo che lo fa- 
rebbe , ove si ritrovasse nell’ utero. .11 qua- 
le fatto , oltre a molt’ altri , è una priiova, 
che l’utero non è il solo organo adattato 
allo sviluppamento d’ un novo , ma che 
anche le altre parti del corpo possono ser- 
vire a quest’ offìzio. A proporzione che 
r uovo s’ aggrandisce , anche la tuba si va 
più e più dilatando , e termina col confor- 
marsi in un sacco, che contiene 1’ uovo. I 
vasi sanguigni che si distribuiscono all’ o- 
vaja ed alla tuba fallopiana , in cui giace 
r uovo , s’ aumentano pure graduatamen- 
te e in proporzione aH’incremeiito dell’uo- 
vo , onde potere così condurvi sufficiente 
quantità di sangue . Nel mentre, che si 
stal)ilisce questo processo in una delle ta- 
be fallopiane , la sostanza dell' utero si va 
ingrandendo fino a raddoppiarsi di volu- 
me , e diventa pure più vascolosa del na- 
turale. La cavità del suo fondo si scorge 
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investita detta membrana decidua , e la 
sua cervice è tutta coperta di gelatina . 
L’utero quindi soggiace esattamente a tut- 
te quelle varie modificazioni , che accom- 
pagnano la gestazione naturale. L’uovo 
talvolta fa progressi considerevoli netta tu- 
ba fallopiana, ed arriva pure a sviluppar- 
si pienamente; più da spesso tuttavia muo- 
re nel primo periodo. Durante il corso 
dello svolgimento dell’ uovo, avvenne il 
caso, che là tuba di Fallopio si rompesse ; 
allora la donna soccombe per emorragia 
interna . Una storia precisa ed accurata 
di simile avvenimento si pubblicò dal dott. 
Clarke , nelle Transazioni Mediche e Chi- 
rui giche (a ) . 

Tumore duro sporgente da una delle 
Tube di Fallopio . 

Ho veduto un tumore circoscritto e du- 
ro , che sorgeva dalla superficie esterna di 
una delle tube fallopiane, incidendolo, of- 
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(a) Voi. II. pag. a6i. 
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fre precisamente le stesse apparenze di 
struttura , che i tùh'ercoli cresciuti sulla 
superficie dell’ utero ; vale a dire è forma- 
. to di sostanza dura , bianca e intersecata 
da setfi membranosi , consistenti . Io cre- 
do poter riporre questa malattia fra le ra- 
rissime . 

Apparenze morbose dei Ugamenti 
rotondi . 

Allorché l' infiammazione dell’ utero è 
considerevole , e si diffonde per le sue ap- 
pendici , ne partecipano anche i ligamenti 
rotondi . £ pure indubitato , che soggiac* 
ciano ad altre malattie ; ma esse sono ra- 
re per modo , che nè caddero giammai 
sotto la mia osservazione , nè trovo che 
alcun autore n’abbia fatto menzione par- 
ticolare. 
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SINTOMI . 


Rimangono tuttora ignoti li sintomi « 
che si uniscono ai varj cangiamenti mor> 
bosi delle tube fallopiane ; e , per le circo- 
stanze che li accompagnano , sono pure 
d’ assai difficile determinazione . 
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CAPITOLO VIGESIMOSECONDO . 

APPARENZE MORBOSE DELLA VAGINA . 

Infiammazione della V agina . 

La superficie interna della vagina , in 
vicinanza alla sua apertura esteriore, è di 
- frequente infiammata , spezialmente per 
r applicazione del veleno venereo ; caso 
che può appena divenire argomento d’esa- 
me sul*cada vere . 

Adesione delle pareti della V agina . 

Nasce talora nella vagina un’ infiamma- 
zione violentissima , che termina coll’ ade- 
sione vicendevole delle pareti di questo 
canale. In qualche caso codest’ adesione 
si estende a gran parte di quella cavità ; 
io credo tuttavia , che più da spesso pon 
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produca che una costrizione in qualche 
sito della medesima . 

Ulceri della V agina . 

Non sono rare le esulcerazioni nella va- 
gina . Compariscono talvolta quasi fossero 
altrettante recisioni fatte dal histurino nel- 
la sua superficie interna , e talvolta a gui- 
sa di ulceri sordide e irregolari . Se le ul- 
ceri siano di quest’ ultime, ed abbiano fat- 
to progressi considerevoli , d’ ordinario 
non nacquero da principio nella vagina, 
ma vennero in essa dall’utero. Continuan- 
do la malattia, si formano spesso delle co- 
municazioni colle parti circonvicine, per 
le quali diventa miserabilissima 1’ esisten- 
za . Queste comunicazioni avvengono tal- 
volta tra il retto e la vagina, tal’ altra fra 
questa e la vescica . 

Tumori scirrosi della V aginà . 

Vi sono de’ casi , che io daltronde cre- 
do rarissimi, in cui nascono nella vagina 
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de’ tumori scirrosi , senza una contempo- 
ranea affezione dell’ utero. Tagliandoli , 
presentano quella stessa struttura scirro- 
sa , che abbiamo tante volte descritta . 

Inversione della Vagint». 


Una delle più comuni malattie della 
vagina è la sua inversione, o prolasso; ca- 
so non infrequente in que’ soggetti , che a 
pelvi naturalmente molto allargata , uni- 
scono ampiezza dell’ apertura esterna del- 
la vulva, e lassezza generale delle parti ad 
essa spettanti. Il prolasso è maggiore o 
minore nei diversi casi ; in alcuni 1’ utero 
non giunge alle parti esterne; in altri , in 
cui l’inversione della vagina è compiu- 
ta , sull’ estremità di questa si vede situa- 
ta la bocca dell’utero. Anche la parte pro- 
trusa assume, diverse forme ; è dessa una 
massa talvolta ampi*a e rotonda , tal’ altra 
più ristretta , più allungata , e sporgente 
forse per ben cinque dita trasversé , oltre 
la superfìcie del corpo . Quest’ ultima dis- 
posizione di parti è stata presa qualche voi • 
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la per quella spezie di mostruosa confor- 
mazione , cui si dà il nome di ermafrodis- 
mo . Dal quale proposito io prenderò oc- 
casione d’ avvertire, che quantunque in 
alcuni degli ordinar] quadrupedi siasi tal- 
volta ravvisata una vera struttura d’erma- 
frodito, nell’ uomo non accadde quasi mai 
d’ osservarla (a) . Allorché la vagina con- 

(a) Bencliè gli esempi di ciò che si domanda erma- 
frodiioio nella spezie umana , siano siali , dieiro 
/ maiuro esame, finora creduti apparlenere al sesso 
maschile) o al femmineo; nondimeno i| dot. Sto- 
rer di Kotlingham mi ha favorito dell’istoria di 
un soggetto si decisamente contrassegnato dei ca- 
ratteri propri d’ un’ ermafrodita , che io credo non 
potersi ragionevolmente rivocare in dubbio, che 
desso non fosse tale. La persona, cui appartiene 
questa singolare mostruosità, è tuttora vivente, 
ed è stata diligentemente esaminata dal dot. Sto- 
rer, e da* altri medici, giudici competentissimi in 
quest’argomento; sicché io mi fatò lecito d’inse- 
rire quivi la narrazione, che il dot. Storer con tau* 
to di gentilezza mi ha trasmesso. 

La persona portava il nome di donna, e ne a- 
veva pure le apparenze . Era di faccia rimarche- 
volmente virile, di lineamenti grossolani, ed im- 
berbe. Non ebbe mai li suoi mestrui; e fu appun- 
to per ciò, che deaiderossi dalla signora, presso cut 
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tiniiù a lungo nello stato d’ inversione , la 
sua superficie interna s’ incallisce in alcu- 
ni siti; quindi può anche infiammarsi per 
irritazione esteriore, e passare non di ra- 
do all’ esulcerazione . 

viveva in qualità di serva, rlic essa entrasse fra gli 
ammalati dell’Ospedale di Nottingham. In questo 
tempo contava ventiquaitr’ anni di età; non era 
di salute affatto mal ferma , ma recossi allo Spe- 
dale unicamente per servire ai desideri della sua 
padrona . Si tentarono molte medicine,' e tutte 
inutilmente; e fu allora , che sorse in mente il 
sospetto,, che l’imene fosse imperforato, e che 
quindi il sangue mestruo s’ accumulasse dietro al- 
lo stesso. Venne perciò esaminata, dal sig. Wright, 
uno dei chirurghi dello 'Spedale , e dal dot. Sto- 
rer . 

Si trovò la vagina terminata in un sacco cie- 
co, a due pollici dall’esterna superficie delle lah- 
bra. La stremità della clitoride, e l’orifizio ester- 
no del meato orinario, comparivano' quali so- 
no nell’ordinaria struttura della donna; ma vi' 
mancavano le ninfe. Le labbra erano più penzo- 
loni del solito ; ed ognuna d’ esse conteneva un 
corpo, rassomigliantc ad un testicolo di modera- 
ta grandezza , fornito del suo cordone . Le mam- 
melle erano quelle di donna. Questo soggetto non 
sentiva desiderj o inclinazioni per nessuno dei due 
sessi (i5o) . 
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Esaminandosi la cavità della pelvi nello 
stato d’inversione della vagina e di prolas- 
so d’ utero, si può soltanto, ed anche im- 
perfettamente , vedere il fondo di questo 
viscere colle sue appendici; e talvolta tut- 
to il suo corpo rimane intieramente nasco- 
sto, e quindi la vescica comparisce in con- 
tatto col retto. In questo stato dell’utero 
e delle sue appendici, ho veduto delle ade- 
sioni’ che li legavano alle parti circonvici- 
ne ; le quali adesioni sono la causa, per 
cui la riduzione della vagina e dell’ utero al 
loro sito naturale rendesi difficilissima, ed 
anche , quando le adesioni siano moltipli- 
cate , impossibile . 

agina brevissima . 

La vagina è talvolta assai breve. Ne vi- 
di una , che io credo fosse della metà più 
corta dell’ ordinario . E questo un difetto 
d’ organizzazione primitiva che può veri- 
ficarsi soltanto coir esame . 




TOH. II. 


2^2 

V agina ampia . 

La vagina viene in qualche caso distesa 
ed ampliata da grossi tumori , in essa si- 
tuati . Per consueto sono polipi ; rimoven- 
do i quali coir arte , la vagiira , se non sia 
rimasta distesa per lungo corso di tempo, 
ricupera quasi il suo lume naturale . 

f^agina rislretlissima . 

Il diametro della yagina si trovò talora 
d’ assai breve , per errore di formazione 
primitiva ; difetto che s’incontra assai di ra- 
do , e che fino ad un certo segno può ve- 
nir corretto dall'arte (i5i). 


SINTOMI. 

' I sintomi che conseguono l'infiammazio- 
ne della membrana interna della vagina, e 
delle grandi labbra, sono troppo conosciu- 
ti , per domandare una descrizione . 


. Pel solo esame p&ò conoscersi distinta- 
mente la coesione delle pareti della vagina. 
Si potrà nondimeno sospettarla con buon 
fondamento allorché, essendo preceduta 
un’ infiammazione violenta di questa }>ar- 
te , non ricorrano i soliti periodi di me- 
struazione , e vi sia incapacità alle ordina- 
rie unioni dei due sessi . Quando 1’ ade- 
sione siasi estesa per un tratto considere- 
vole della vagina, è appena possibile, che 
1 operazione arrivi a separare le superficie 
congiunte, e a restituire ih solito canale. 
Ho veduto de’ tentativi di questa spezie 
tornare inutili fra le mani più esperimen- 
tate ; ed essi richiedono le più dilicate av- 
vertenze , onde evitare il pericolo di ferire 
la vescica od il retto. Che se poi sia breve 
l’estensione di queste coesioni, allora poti- 
no esse facilmente rimediarsi coll’ opera- 
zione, eccettuato forse il caso del loro col- 
locamento nell' estremità interna della va- 
gina . Siccome , ove siavi adesione perfet- 
ta , è impossibile il riconoscere a prio~ 
ri la sua maggiore o mipore «estensione ; 
«osi sarà ragionevolissimo il tentare l’ op^ 
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razione; avendosi, tuttavia per istabilito , 
che essa debba farsi da un chirurgo assai 
destro nel maneggio del bisturino , e con 
moltissima precauzione . Ove 1’ adesione 
sia brevissima, è assai probabile, che pos- 
sa scoprirsi mediante 1’ accumulazione del 
sangue mestruo. dietro di essa ; ed è pure 
possibile, che questo sangue accumulato 
possa alla fin fine aprirsi una strada a tra- 
verso r adesione , e rendere quindi inutile 
r operazione suaccennata . Per lo che di- 
verrebbe assurdo, per la sola incertezza che 
possa andar fallita di effetto , il trasanda- 
re un’ operazione, la quale, in quest’ ulti- 
- me circostanze , sarebbe di ben poco mo- 
mento . 


La presenza delie ulceri della vagina può 
venir determinata solamente dall’ esame ac- 
curatissimo di questo condotto . Sono des- 
se accompagnate da più o meno di dolore, 
e da gemitìo di marcia ; ma ambidue que- 
sti sintomi seguono pure l’ infiammazione 
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della vagina , libera affatto da qualunque 
esulcerazione . 


Nell’ inversione della vagina, v’ è un sent 
so di patimento interno, come le ammala- 
te sogliono chiamarlo , e un tumore che 
sporge dalla vulva, allora spezialmente, 
che la persona trovasi in posizione eretta . 
Le circostanze precise di questa malattia 
possono determinarsi soltanto per mezzo 
dell' esame sul corpo vivente . 


* 

L’ esistenza dei tumori cresciuti nella 
vagina non può st^ilirsi con precisione , 
che 'per l’attenta esplorazione locale. 
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CAPITOLO VIGESIMOTERZO . 

APPARENZE MORBOSE E PRETERNATURALI 
DELLE PARTI SESSUALI ESTERNE 
DELLA DONNA. 

Imene imperforato . 

Ij imene talvolta manca della consueta 
apertura , di maniera che la vagina è per- 
fettamente chiusa nella sua stremità ante- 
■ riore . Questo difetto d’ originaria confor- 
mazione non si scopre per solito, che verso 
la pubertà ; allora cioè, che il sangue me- 
struo si accumula dietro l’ imene . Un ta- 
le accidente è di poca conseguenza , atte- 
soché si può di leggieri rimediarvi con 
facilissima operazione . 

Clitoride voluminosa . 

La clitoride assai grande & anch’ essa 
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una deformità naturale , meno frequente 
della testé accennata, ma più infelice. In 
quésti casi, al momento della nascita, la 
clitoride è spesse Hate più ampia, che il pe- 
ne d’ un fanciullo nello stesso periodo del- 
la vita. Il prepuzio e la ghianda sono hen 
formati ; e quest’ ultima va fornita d’ una 
fissura sulla sua stremità ; di maniera che 
offre pressoché esattamente I’ apparenza 
delle parti esterne virili . Queste circostan- 
ze portarono talvolta l’errore nella determi- 
nazione del sesso : e le donne furono spes- 
se fiate battezzate per uomini . Tupavia 
nel maggior numero de’ casi di clitoride 
voluminosa , il sesso può determinarsi per 
mezzo delle seguenti circostanze . Le g^an- 
dilahhra sono com’piutamente formate ; e 
palpandosi colle dita, non fanno sentire in 
esse de’ corpi rotondi , quali sono i testi- 
coli . La fissura dell’ estremità del ghiande 
non deve avere nissun canale , a guisa di 
uretra; ma sotto la ghianda, e sulla stremi- 
tà posteriore della fissura, avVi uu’ orifizio, 
per cui si va direttamente nella vescica . 
Sono disposto a credere, che facendo en- 
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trare per quest’ orifìzio una picciola tenta 
retta, e spingendola nella vescica, si possa 
determinare, almeno in molti casi , se il 
fanciullo sia maschio 0 femmina (a) . Col 
crescere della fanciulla , s’ aumenta pure 
la clitoride, ma non nella stessa propor* 
zione che lo farebbe il pene . Questi casi 
furono talvolta presi in iscambio per erma- 
frodismo (i5a) . 

Ninfe assai grandi. 

Non è raro il ritrovare, che il volume 
delle ninfe sia maggiore del naturale; caso 
che si osserva talora in una, talora in a- 
uiendue. Allorché le uinfesono aggrandite 
di molto , sporgono considerevolmente ol- 
tre la superfìcie del corpo, e mostrano la 

(a) Se il neonato sarà femmina, la tenta passerà fa- 
ciloiciite lungo un canale retto e breve; ladJovei 
se sarà maschio , essa non potrà passarvi, in di- 
rezione rettilinea , e senza piegarsi a un qualche 
grado di curvalqra', dovendo assumere la forma 
di quel canale; oltre di che, quell’ultimo si ritro- 
. verà di considerevole lunghezza. 
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stessa spezie d’ integumento che hanno le 
grandilabbra ; avendo^ per la loro continua 
esposizione , perduta quella dilicata , va* 
scolare e sensibile superficie, che e propria 
delle ninfe naturali . É questa una mostruo- 
sità di non grave conseguenza, a meno che 
il loro volume non sia enorme; e allora 
ponno estirparsi dall’arte. 

Grandilabbra coerenti: 

Si ritrovano talvolta le due grandilab* 
bra unite assieme mediante una sottil linea 
di congiunzione, sulla sommità della quale 
sta situato il meato orinario , e la ghianda 
della clitoride. Non è ovvia una tale spezie 
di conformazione mostruosa, alla quale dal- 
trondeè facile il porre rimedio. Allorché, 
mediante 1’ operazione , che è di lieve mo- 
mento , le grandilabbra vennero separate, 
le altre parti più interne si ritrovano per- 
fette . 

Le grandilabl^ra sono, in qualche caso, 
congiunte per la'continuazione dei comuni 
integumenti ; di maniera che perdono in- 
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teramente ogni loro apparenza. Anche que> 
sto difetto può levarsi dall* arte ; nel qual 
caso , come nel primo , le parti collocate 
posteriormente alle grandilabbra, si rinven* 
gono perfettamente cònformate. 


Le parti esterne, particolarmente la su- 
perficie delle ninfe, ed il vestibolo., vanno 
soggette all’ infiammazione ed all’ esulcera- 
zione per cause comuni , ed in ispezie per 
r applicazione del veleno venereo . Queste 
affezioni , quantunque sieno frequente ca- 
gione di medicatura durante la vita, è ben 
raro tuttavia , che fossero esaminate dopo 
morte ; indi le lascierò del tutto . 


È inutile raggiungere cosa alcuna intor- 
no ai sintomi delle affezioni contenute in 
questo capitolo . 
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I. Si videro le ninfe in modo , che pare- 
va esservene tre da ciascdiedun lato ( i ). 

II. Ih una delle grandi labbra ritrovai 
un condotto , che aveva due pollici di 
lunghezza ^ e da cui fluiva una mate- 
ria la quale ad onta di ogni mondez- 
za della donna , mandava un pessimo 
odore . Quand io operai questo con- 
dotto fistoloso , rìlrevai nel suo fondo 
un frantume di candeletta , avvilup- 
pato nel muco . Qualora questa don- 
na non si fosse mondata con tanta fre- 
quenza^ sarebbesi alta flnfine forma- 
ta in quel' sito una vera pietra . 

HI. li opposto delle ninfe ingrandite , 
cioè a dire le ninfe deformate median- 
te il ta^io , vien disegnato da Bluinen- 
bach (2) . 

If^. Si rinvennero delle picciole cistidi 

(0 Neubaaer> De triplici nympltarani ordine . Je- 
nae *77», 

(9) Nella sua opera classica De generis humani ra- 
rieute. ' 
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ripiene di sangue^ e pendenii dalle 
grandilahbra (3). 

V. È piirnoU)^ che desse divengono spes- 
se jìate edematose . 

VJ. Non ini senio da decidere , se in fat- 
to le grandilahhra possano allungarsi 
nel modo in cui Vaillanl (4) Ze disegna 
in un oUenloUa.^ 

VII. Si ritrovarono dei vermi fra le gran- 
dilabhra. 


Vili La clitoride fu veduta cancero- 
sa (SJ . 



; \\ 


(3) Zeller , BemerkuDgen ec. Ostervazioni di Oste- 
tricia . Fienna , >789. 

(4) Voyage ec. Fioggio nM’ interno deU' Africa'. 
Parigi 1790. 

( 5 ) Schmuck , Vermuchtc ec. Opere diverse di Chi- 
rurgia , Fol. JL , 
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CAPITOLO VIGESIMOQUARTO. 


APPARENZE MORBOSE DEL CERVELLO E DELLE 

SUE membrane. 


. Injìammazione della dura madre . 


T ROTASI talvolta la dura madre in istàto 
d'infiammazione ; nel qual caso si vedono 
trascorrere per la sua parte infiammata 
molti vasellini d’estrema sottigliezza^ tut- 
ti ripieni di sangue florido , e serpeggianti 
per quella faccia della stessa che guarda 
il cranio . Egli è raro , che questi minimi 
vasi sieno quivi tanto moltiplicati , quanto 
nelle altre parti del corpo in preda alla flo- 
gosi ; il che procede dalla natura di que- 
sta membrana. Nel suo. stato di sanità, 
sono pochi i vasi sanguigni che si dirama- 
no per essa ; quindi, allorché s’inhamma, 
non dee comparire cos'i zeppa di vasi, co- 
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me le altre parti del corpo, che natural- 
mente sono più vascolose. Nondimeno, al- 
lorquando una persona ha ben presenti alla 
mente le sane apparenze della dura madre , 
potrà distinguere le sue apparenze infiam- 
matorie con quella stessa facilità , con cui 
in ogn’ altra parte del corpo (i53) . 

La dura madre , durante lo stato d’ in- 
fiammazione, produce talvolta uno strato 
di linfa coagula})ile , che, a modo di mem- 
brana avventizia, aderisce alla sua super- 
ficie interna ; ma questo caso è rarissi- 
mo ( 1 .54) . 

In qualche caso d’infiammazione della 
dura madre, essa forma delle coesio- 
ni colle altre membrane del cervello ; di 
modo che, per un’ estensione considerevo- 
le , stanno assieme congiunte ; ma anche 
quest’ apparenza morbosa è da riporsi fra 
le più rare. La causa per cui non sono 
frequenti le coesioni fra di loro delle mem- 
brane del cervello , sta probabilmente in 
questo , che di rado la linfa coagulabile 
viene rissudata da esse, durante l’ infiam- 
mazione . Questo fatto può considerarsi co- 
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nie una specie di particolarità propria del-» 
le memhi^e del cervello , la quale scom- 
pone queir analogia che mostrano colle al- 
tre membrane del corpo , investienti una 
cavità circoscritta ; le quali membrane , 
durante la loro condizione infiammatoria , 
gemono maggiore quantità di questa linfa 
coagulabile . 

Allorché la dura madre è stata infiam- 
mata, e spezialmente se ciò sia avvenuto 
in conseguenza di qualche offesa esterio- 
re, non è straordinario il ri trovare , che 
si stabili la suppurazione, e che la marcia 
ricopre una parte della membrana. 

In oltre la dura madre viene talvolta 
consunta dall’esulcerazione, quantunque 
non sia questo un caso de’ più frequenti . 
É men raro , che , nelle violenti ingiurie 
del capo , una sua porzione rimanga mor- 
tificala (i 55) , 

« 

Tumori scrofolosi connessi còlla 
dura madre. 

Vi sono dei casi , benché ratinimi, nei 
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quali si ritrovarono de’ tumori scrofolosi 
congiunti alla dura madre. La lóro strut- 
tura rassomiglia perfettamente a quella 
delle glandule assorbenti scrofolose ; e fu- 
rono visti qualche volta contenere della 
marcia rappresa. 

Tumori spugnosi sporgenti dalla 
dura madre . 

Caso più raro ancora del precedente é 
quello dei tumori spugnosi cresciuti sulla 
dura madre. Questi tumori, almeno per 
quanto m’ ebbi opportunità d’ osservarli , 
sono polputi al tatto , e di struttura aper- 
tamente fibrosa (i56). 

Materia ossea formatasi nella 
dura madre . 

Una delle più frequenti apparenze mor. 
bose della dura madre , è la formazione di 
lamine ossee in qualche sua parte . D’ or- 
dinario sono assai picciole , non oltrepas- 
sando la grandezza d’ uh’ unghia umana ; 
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qualche volta tuttavia si mostrano di. mol- 
to più estese . Sono sottili , e per lo più di 
• contorno irregolarissimo . Nè. si ritrovano 
già indilFeren temente' in qualunque sito 
della dura madre ; ma aderiscono più da 
spesso alla parte supcriore del seno lon- 
gitudinale , o al processo falcato . In alcu- 
ne di esse, la quantità della materia terro- 
sa , in paragóne della animale , è assai 
maggiore che nelle ossa ordinarie • 

Per solito non si trov^ che una di que- 
ste ossificazióni ; qualche volta però ve ne 
sono di più. Si disse pure, essere stato vi- 
sto quasi tutto il processo falcato conver- 
so in osso; cosa estremamente rara (157). 

Coesioni tenacissime della dura madre 
col cranio . 

Avvi sempre un’ adesione considerevo- 
le fra la dura madre e la superficie del cra- 
nio ; la quale adesione viene principalmen- 
te formata dai minimi vasellini sanguigni , 
che dall’ una pàssai\o all’, altro ; e dalla 
stretta applicazione del tessuto filiroso del' 

TOM. li. 17 
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^ membrana , all’ osso . Nello stato natu* 
rale" nondimeno la dura madre può venire 
perfettamente separata dal cranio ; ma ac* 
cade talvolta , che questa coesione sia co- 
tanto tenace, da' rendere impossibile il lo- 
ro compiuto distaccamento. Gli sforzi, a ciò 
necessari, fanno sì , che in. qualche sito la 
dura madre si divida in due lamine, una 
delle quali aderisca al cranio , 1’ altra ri- 
manga attaccata alla pia meninge. Se que- 
sto preternaturale aumento d’ aderenza 
provenga da preceduto stato infiammatorio 
della dura madre , o da qualch’ altra cau- 
sa, io non potrei determinarlo; i^tto sta , 
che codesta apparenza non è infrequente. 

Apparenze morbose della tonaca 
Aracnoidea . 

Le apparenze morbose di struttura so- 
no molto rare nella tonaca aracnoidea , e 
furono presso che intieramente trascurate 
dagli scrittori . L’unica condizione patolo- 
gica di questa tonaca, eh’ io m’ abbia vedu- 
to, fu il sommo aumento della sua natu* 
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Tale crassizie , per cui compariva una ver 
ra membrana consistente . In questo , e- 
gualmente che nel suo stalo naturale, non 
si scorigono vasi ‘sanguigni che discorrano 
per essa ; o almeno sOno estremamente 
pochi. Si trova pure disgiunta fino ad un 
certo segno dalla pia madre, a cagione di 
un fluido sieroso frapposto a queste due 
membrane (i58). 

Apparenze moròose della pia. madre . 

^ 1 * 

ene della pia madre turgide 
di sangue . 

La più comune apparenza morbosa del- 
la pia madre è quella , in cui le sue vene 
sono piene zeppe di sangue. Questa con- 
dizione , che differisce moltissimo dal suo 
stato infiammatorio , avviene per un qual- 
che impedimento al libero regresso del 
sangue dalla testa al cuore; impedimento 
che può derivare da molte *e molte' cause i 
Le picciole diramazioni delle arterie pio- 
meningee sono ripiene di sangue florido , 
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ma non più numerose che nello stato di 
natura ; laddove le vene compariscono as- 
sai distese da un sangue atro . 

Pia madre infiammata . 

È. molto più difficile, che in qualunque 
altra parte del corpo , il distinguere nella 
pia madre la sua condizione infiammato- 
ria , dalla sua apparenza naturale ; lo che 
proviene dal gran numero di piccioli vasi 
sanguigni, che, anche secondo natura, per 
essa si distribuiscono. Nell’infiammazione 
della pia madre, questi minimi vasellini so- 
no molto più numerosi ghe nello stato di 
sanità : sono ripieni di sangue florido ; e 
formano , colle loro anastomosi , una va- 
ghissima reticella. È raro, che la pia ma- 
dre infiammata diventi talmente rossa , 

da non lasciar vedere nissun interstizio fra 

li suoi vasi : la quale ultima circostanza 
accompagna rintìammazione di alcune al- 
tre parti del corpo. I processi, che discen- 
dono dalla faccia inferiore della pia ma- 
dre , sono più del solito disseminati di va- 
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al ; ed avvi adesione tenacissima fra que- 
sti e la sostanza del cervello . 

Accade molto di rado , che vi sia qual- 
che strato di linfa coagulabile , prodotto 
dairinfiammazione della pia madre ; il qua- 
le è pur tanto comune in quella della pleu- 
ra e del peritoneo. Allorché la pia madre 
s’infiamma intensamente, per consueto si^ 
produce della marcia . Ne trovai di effusa 
per tutta la faccia superiore del cervello, 
in conseguenza déll’infiammazione di que- 
sta membrana . , 

Si rinvennero talvolta adesioni strettis- 
sime , formatesi per ampio tratto di su- 
perficie , fra la pia eia dura madre; le 
quali erano probabilmente conseguenza 
d’ infiammazione , ma sono rarissime , nè 
furono mai viste da me . 

Tumóri scrofolosi aderenti alla 
pia madre . 

Ho veduto varj tumori scrofolosi ade- 
renti alla superficie della pia madre, i qua- 
li presentavano quella stessa struttura scro- 
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foiosa , da noi tante volte descritta . Sono 
dessi rarissimi . 

A/ia nei vasi della pia madre . 

Non è raro il ritrovare alcuni de’ vasi 
della pia madre ripieni di aria . Può que- 
, sta essere un prodotto della putrefazione ; 
ma se ne rinvenne pure in que’ casi , nei 
quali non appariva, che si fosse istituito 
nissun processo di questo genere . In si- 
mili circostanze è probabile , che l’ aria 
siasi svolta per una cotale nuova aggre- 
gazione delle parti componenti il sangue 
(iSq). 

Idatidi . 

Delle picoiole cisti ripiene d’ acqua , e 
alle quali generalmente si dà il nome di 
idatidi , furono viste aderire alla pia ma- 
dre : ma codesta apparenza morbosa è as- 
sai rara . 
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Porzione di pia madre bssefatta . 

AvViène qOalche volta , benché , come 
io credo , assai di rado, che porzione del- 
la pia tnadre si converta in osso . A me 
npn venne mai T occasione di osservare 
codesto cangiamento di struttura, in queb 
la membrana ; ma il Soemmering asseri- 
sce di conservarne un esempio nella sua 
collezione. 

Apparenze morbose nella sostanza • 
del Cervello . 

’ Injiammazioné . 

0 

•La sostanza del cervello , sotto il qual 
noipe io comprendo sì questo viscere, co- 
me il cervelletto , so ggiace all’ infiamma- 
zione ; caso non facile ad accadere (160), 
■ove però non si porti' sul capo 1’ azione di 
qualche violenza esteriore . È raro , che 
quest’affezione si estenda ad ‘ampio tratto 
del viscere ; ma confinasi per lo più in 
una, o più parti distinte dello, stesso. In 
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questo stato dì malattia , la porzione in- 
fìammata assume un color rosso, che tut- 
tavia è di rado molto intenso . Tagliando- 
la ritrovasi , che questo colore deriva da 
un gran numero di minimi vasuzzi , pie- 
nissimi ‘di sangue . Se là parte infiammata 
del cervello ritrovasi nella sua superficie , 
anche le membrane circonvicine parteci- 
pano dell’ infiammazione. Finalmente la 
parte in istato di flogosi non ha una du- 
rezza particolare: ma desta nel tatto pres- 
so* che quella stessa sensazione, ohe. vi fa 
nascere nello stato di salute . 

Ascessi. 

L’ infiammazione del cervello progredi- 
sce talvolta alla suppurazione, è si forma- 
no quindi degli ascessi . Se la loro esten- 
sione è considerevole , la' jnarcia lacera 
pel suo. peso il tessuto delle parti circon- 
vicine; le quali compariscono solamente 
come se state fossero distrutte , o molto 
maltrattate dalla pressione. Se poi gli 
ascessi sono piccioli , la cavità , in cui è 
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contenuta la marcia , mostra un’ apparen- 
za ulcerosa (i 6 1) . 

• i 

Gan grana 

• Una porzione del cervello cade talvolta 
in gangrena, spezialmente dopo violenta 
ingiuria portata sul capo ; ma, ove l’ in- 
fiammazione del viscere derivi da qualun- 
que altra causa, io credo, ‘che quest’appa- 
renza morbosa non avvenga che estrema- 
mente di rado. Mi sono tuttavia avvenu- 
to in un caso di questa spèzie , e nel qua- 
le una porzione del cervello, nel sito in- 
fìammato, compariva di colore oscurissi- 
mo , é così tenera , come lo sarebbe una 
pera la più infracidi ta (162). 

Cervello assai molle . . 

I 

Esaminando il cervello di persona mor- 
ta qualche giorno prima, è cosa comunis- 
sima il ritrovare , che la sostanza di que- 
sto viscere abbia tale mollezza , per cui si 
possa appena tagliarla in modo , da con- 
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servare levigatala superficie delia sezione; 
e per la quale la minima compressione delle 
dita la riduca in una massa pultacea. Non- 
dimeno il cervello può conservare , anche 
per alcuni giorni, quélla fermezza e resi- 
stenza, che gli sono proprie nello stato di 
vita ; caso però che non è dei comuni . 
Nissuna di queste apparenze viene consi- 
derata come prodotto di malattia . 

Ma vi sono delle circostanze, nelle qua- 
li porzione della sostanza midollare del 
cervello diventa morbosamente molle, per- 
de la sua naturale tessitura ed acquista 
una cedevolezza affatto pultacea . 11 doti. 
Giovanni Hunter , medico nell’ armata , 
osservò un tale fatto nella midolla degli 
emisferi del cervello , prossimamente ai 
ventricoli laterali . Ho veduto quest’ appa- 
renza ili casi di fatuità, in persone di età 
awanzata , nonché, combinata colf effu- 
sione di sangue , nell’ apoplessia . 

Cervello assai consistente . 

Si ritrova talvolta il cervello • di molto 
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più consistente che nello stato di salute ; 
più denso, e dotato d’ un grado d'elasti- 
cità maggiore del consueto ; non cede che 
ad una forza considerevole, reagisce più 
facilmente per rimettersi , ’e , ove sia com- 
presso , riprende la sua forma primitiva . 
In questi casi si vede qualche volta au- 
mentata la cavità dei ventricoli , e piena 
d’ acqua. Fu detto anche , essersi ritrova- 
to il cervello cos'i duro e così secco , che 
si potè stritolare còlle semplici dita ; nei 
quali casi la sostanza midollare si rappre- 
sentò come più leggiera, che nello stato di 
salute. E nondimeno probabile , che simi- 
li racconti venissero di molto «*saggerati . 
E si osservò pure , che, in questi casi, il 
cervelletto è per lo più in istato naturale . 

Sostanza bianca e consistente formata 
nel Cervello . 

Non è del tutto straordinario il vedere 
una sostanza bianca formatasi nel cervel- 
lo, avente il suo tessuto uniformemente 
levigato , e dotata di ragguardevole consi- 
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stenda. Il cervello aderisce a questa so. 
stanza e nei dintorni della stessa compa- 
risce alcun poco più vascolare del solito . 
Questa sostanza è d’indole scrofolosa i chè 
io ebbi r opportunità di vederla conversa 
in marcia di questa natura. Per consueto 
più di una di queste masse si formarono 
contemporaneamente nel cervello . 

Così non è raro il rinvenire delle mas- 
se rotonde di questa stessa sostanza , si- 
tuate in mòdo da parere immedesimate 
al cervello, o a’ suoi iiiterstizj: delle qua- 
li ne vidi alcuna , che giugneva alla gran- 
dezza d’ una noce . AH’ esistenza di questi 
tumori s’ unisce di frequente una più che 
ordinaria quantità di acqua nei ventricoli 
laterali del cervello. 

Tumori cistici^ e idatidi. 

Nella sostanza del cervello si rinvenne- 
ro talora dei tumori cistici, coiiténenti un 
fluido sieroso (a); ma questi, che daltron- 

(a) Lieutijid, Tom; II, pag. 194 195. 
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de sono rarissimi , non caddero giammai 
sotto la mia osservazione . ■ 

Venni informato da ragguardevole au- 
torità , che in un caso si trovò un accu- 
mulamento di idatidi nei ventricoli latera- 
li del cervello ; la quale apparenza pato- 
logica è ancora più rara della precedente. 
Queste idatidi parevano avere una stessa 
natura con quelle del fegato (a) 

Tumori ossei prementi sul Cervello . 

Si formano nel cranio dei tumori ossei, 
che comprimono una porzi'on di cervello . 
Per lo più consiston essi in una massa ir- 
regolare , formata da processi ossei , nei 
cui interstizi si frammette una sostanza 
carnosa . Nella collezione del dott. Hunler- 
vi sono alcuni esemp) di questa fatta di 
tumori . 

Accade pure, ma con minor frequenza, 


(a) Questo caso mi fu comunicato dal sig, Biirnall , 
il quale vide l’infermo, ed esaminò quelle appa- 
renze nel suo cadavere. 
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che tutte le ossa del cranio a ingrossino 
considerevolmente , e impiccioliscano , col 
loro ingrossarsi, la cavità contenente il cer- 
vello! Nella collezione del sig. Hunter, av- 
vi di ciò un esempio degno d’ osservazio- 
ne , nel quale le ossa del cranio sono al; 
meno per tre volte più crasse del natura- 
le . ]E si mostrano in oltre più spugnose 
del solito, nella loro tessitura. 

Un nocchio , la cui sostanza somiglia- 
va nelle apparenze all’avorio , si trovò for- 
mato nelle ossa del cranio , e assai spor- 
gente nella sua cavità . Anehe di questo 
caso, che purè è rarissimo, se ne conser- 
va un esempio nella collezione del dottor 
Hunter (a) . Qualunque possa essere la , 
modificazione del processo morboso pro- 
ducente questi cangiamenti di struttura 
nelle ossa del cranio , i loro effetti sulle 
funzioni del cervello sono sempre gli stes- 

(a) Quello nodo d’avorio si formiS in una delle or- 
bite ; ed io non so , se desso forse non possa es- 
jei'Q l’occhio., convertilo in questa sostanza. 11 
nodo è di grandezza considerevole, e a’ aggetta 
alquanto nella cavilìt del cranio, dietro l’orbita. 
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si) riducendosi tutti a formare una causa 
permanente di compressione (i63). 

Spinosità, ossee irritanti il. Cervello . 

Vi sono sempre delle irregolarità sulla 
faccia interna della base del cranio . Con' 
sistono queste in moltissimi risalti o pic- 
ciole eminenze , cui fraramettonsi dei trat* 
ti di superficie depresse. Accade talvolta, 
che vi sia un accrescimento morboso di 
queste prominenze e di questi risalti, il 
quale li converte .in altrettante scheggie, 
0 punte d’osso taglienti; e queste s’ag- 
gettano nel cervello, ed irritano violente- 
mente il sistema nervoso . 

Idrocefalo . 

Una delle più comuni, apparenze mor- 
bose del cervello • è 1’ accumulamento di 
acquane! suoi ventricoli (o); malattia, che 

(a) 11 sig. Home ride un -caso, in cui l’acqua crasi 
ragunata in gran quanUià nel lerao vcnuicoloi 'cd 
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generalmente avviene nell’ età più tenera 
del fanciullo, e talvolta anche prima della 
nascita . L’ acqua si raccogliè in maggiore 
0 nùnor quantità , secondo i diversi casi ; 
e mentre talora non è che di poche once, 
qualche volta ascende a diverse pinte. Al- 
lorché* r acquq è molta , il fornice viené' 
rialzato nella sua estremità anteriore, ih 
conseguenza di quest' accumulamento ; e 
si fa quindi un’ immediata comunicazione 
fra li due ventricoli laterali, (a). Per. lo 

. r . • ■ • » 


avevasi aperta una strada fra le sottili lamine 
della sostanza midollare, clie compone il setto lu- 
cido , senza scappare in nissuno dei Tentricoli la- 
terali. Questa può considerarsi come una nuova' 
e rarissima situazione dell'idrocefalo. 

(a) Un autore distinto, in un suo scritto pubblica- 
to ultimamente, insiste moltissimo sull’ esistènza 
d’ una comunicazione fra i due ventricoli laterali 
del cervello; e fa le mille maraviglie, eh’ essa 
sia stata negata da alcuni lettori d’ anatomia di 
Londra. Senza entrare in veruna disputa su que- 
sta materia, che di per se non è di grave im- 
portanza , io accennerò brevemente quale mi sem- 
bri essere il vero stato, della quistione in questo 
argomento. Il fornieej nella sua estremità ante- 
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.cke una parte dell’acqua passa facilmente 
nel terzo ventricolo , e da questo nel quar- 
to . Il fluido ac<jupo è più puro e più lim- 
pido di quello che si ritrova nelle idropi 
toraciche ed addominali; nondimeno com- 
parisce generalmente della stessa natura 
dell'acqua, diesi accumula in ambedue 
queste cavità . In alcuni esperimenti dame 

i' 

riore, s'appoggia alcun poco sopra una parte dei « 

talami dei nervi ottici; ed avvi nna picciola fes- 
sura in ambidne i lati del fornice , la quale di- 
scendendo obbliquaracnte dai ventricoli laterali , 
conduce all’eatremitk anteriore del terzo ventrico- 
lo. Quando il fornice ai lascia nel suo sito natu- 
rale, panni ebe non vi sia alcuna immediata co- * 

municazione fra i due ventricoli laterali. Ma so ^ 

desso venga innalzato , il die può accadere facil- 
mente, allora i ventricoli laterali comunicano di- 
rettamente fra di loro; e la comunicazione pnè 
essere maggiore o minore, a seconda del grado dì 
questa' elevazione. Potrebbe dirsi, che i venlricoH 
laterali comunichino ancora insieme, per mezzo del 
terzo ventricolo. Questa nondimeno non parmi es- 
sere propriatqente una comunicazione fra i due 
'Ventricoli laterali ; qualora non si voglia precisa- 
mente dire, che due cavili, le quali comunicano 
con una terza, comunichino direttamente o imme- 
diatamente fra di loro. 

TO>. n. zt 
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istituiti, lo vidi coagularsi in parte median- 
te r azione degli acidi ordinarj , come suol 
fare l’acqua dell’ idrotorace e dell’ asci te , 
o il siero del sangue (i64) • Avvi tuttavia 
una qualche varietà neìla quantità della ma- 
teria coagulabile ; perchè, in alcuni- casi, 
r acqua dell’ idrocefalo contiene picciolis- 
sima porzione, di questa materia , e in altri 
essa ne va quasi priva del tutto . 

Allorché l’acqua s’accumulò in copia 
nei ventricoli, la sostanza del cervello , spe- 
zialmente ai lati e -verso la sua superfìcie, 
è cos’i sottile , che comparisce come una 
spezie di sacco polputo , contenente un 
fluido (i65). Il cranio, in questi casi, esten- 
de di molto il suo volume, ed altera la sua 
forma, e diventa eccessivamente ampio 
in proporzione dell’ estension della faccia 
(i66). Le projezioni si mostrano ragguar- 
devoli nei centri di ossificazione , donde 
primitivamente sono formate le ossa fron- 
tale, parietali, ed occipitale ; e sono poi d’ 
eccedente ampiezza le divisioni membrana- 
cee poste fra osso e osso. Levando d peri- 
cranio, per modo che si possa' vedere>il 
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cranio sottopo3to,^8Ì trovano le ossa, che 
Io compongono, dotate d’estrema sottigliez' 
za, non maggiore talvolta di- quella d’ una 
picciola moneta; e vi si vedono pure, in 
qualche caso, delle larghe macchie ’memr 
hranqse in mezzo alle ossa. La causa di 
quest ultima apparenza sta in ciò , che in 
questi casi 1’ ossificazione si comincia in 
molti punti della membrana, ad oggetto di 
■fare progressi maggiori ; ma le acque ac- 
cumulandosi troppo rapidamente , fanno 
si , che que’ tratti membranósi non possa- 
no ossificarsi (167). Se avvenga ciò nell’i- 
drocefalo , egli è segno, che la malattia fu 
-di lunga durata ; talvolta di qualche anno . 

. Acqua sulla superficie del Cervello 
> e 'fra le sue membrane. i 

-t,. Qualche volta si fa una raccolta d’. acque 
■ Botto: la pia madre e sulla • superficie d,«i 
cervello : ma è ben raro , «he desse ascen- 
dano a -ragguardevole quantità. Per solito, 
1’ acqua dei ventricoli è allora in' copia mag- 
giore dell’ ordinaria . . • ' . - - > • 



27 ® 

Avvenne pure , che si ritrovasse una 
pìcciola collezione acquosa fra la dura eia 
pia madre . • 

Viene riportato dagli autori ^ che for- 
masi talora dell’ acqua fra la dura madre 
ed il cranio (a). Attesa la natura della coe- 
sione fra queste due parti , non si può fa- 
cilmente ammettere un accumulamento 
d’ acqua in quel sito ; o almeno , casi di 
tal fatta debbono considerarsi come estre- 
mamente rari. (168). ■ 

Sangue effuso o stravenato. 

• ) 

È frequente il ritrovare del sangue eva- 
sato in varj luoghi della cavità del cranio ; 
lo che può avvenire tanto nella sostanza 
del cervello , per la rottura d’ un qualche 
vaso , quanto in qualcuno dei ventricoli . 
Per lo più il versamento accade o sulla su- 
perficie del viscere, o sopra qualcheduna 
delle sue membrane; casi che solitamente 
sono r effetto di violenza esteriore . •• •. 

(a) Lieutaud, Tom. II. p«g. *29^ a 3 o. 


y 
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' La quantità del sangue, che si versa per 
la rottura dei vasi del cervello, è frequente- 
mente considerevolissima. Desso si mostra, 
per consueto, in istato di coagulo; e il tessu- 
to cerebrale delle parti circonvicine è spesse 
fiate assai mal concio per la sofferta com- 
pressione. Il sangue non è disposto a dif- 
fondersi indifferentemente per qualunque 
parte della sostanza cerebrale . Se 1 ’ effu- 
sione sia avvenuta senza violenza esterio- 
re, esiste quasi costantemente nella por- 
zione midollare di uno degli emisferj , e 
più' di frequente vicino ai ventricoli latera- 
li : di modo , che una parte del sangue si 
ritrova talvolta passata in una o in ambe 
queste cavità . Accade talora, che nel luo- 
go di quest’effusione, la tessitura del cer- 
vello sia cedevolissima; osservazione fatta 
dal dott. Gio. Hunter (169). 

• *. Allorché il sangue stravenù nella cavità 
•del ‘cranio, per effetto di violenza esteriore, 
il sistema vascolare è d’ordinario sano, se 
si eccettui il caso di una qualche rottura 
che può essere accaduta. Ma se il travasa- 
raento avvenne senza nissuna esterna in-- 
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giuria , il sistema vascolare del cervello è 
quasi sempre in istato morboso . Esami- 
nando il cervello di persone awanzate di 
molto in età, è cosa assai comune il ritro» 
vare in uno stato di notabile morbosità i 
tronchi delle carotidi interne , sopra i lati 
della sella equina ; morbosità , che di fre- 
quente estendesi più o meno anche alle di- 
ramazioni minori . Consiste la malattia in 
una materia ossea o terrosa, depositata 
fra le tonache delle arterie, per la quale 
esse perdono una parte della loro facoltà 
contrattile e di dilatazione, egualmente che 
la loro tenacità . La stessa spezie di strut- 
tura morbosa si ritrova pure nell’ arteria 
basilare, e nelle sue diramazioni (lyo). 

In queste condizioni di malattia i vasi 
cerebrali sono molto più soggetti a lacerar- 
si, che nello stato di sanità. Allorché il 
sàngue vi si accumula in quantità straor- 
diijaria', o allorché la circolazione si ope- 
ra per essi con energia maggiore del natu- 
rale , i vasi soggiacciono agli accidenti sur- 
riferiti*; é i travasamene sanguigni succe- 
dono più o meno frequenti, in rispetto al 
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modo, di queste due condizioni, Che se le 
carotidi interne e la basilare non fossero 
soggette alle alterazioni morbose di strut- 
tura, da noi testé descritte; e se non av- 
venisse una qualche precedente violenza 
esteriore ; le effusioni sanguigne nella ca- 
vità del cranio succederebbero probabil- 
mente assai più di rado. 

Cavità nel Cervello contenenti un 
Jluido sieroso . 

Vennero talvolta osservate nella sostan-; 
za del cervello alcune cavità, le quali con- 
tengono un fluido sieroso. Quasi costante- 
mente si trovan esse nella porzione midol- 
lare degli emisferj ; e la sostanza del cer- 
vello , che immediatamente le circonda, è 
tenace e levigata per guisa, da somigliare 
ad una membrana. Queste cavità sembran 
essere un, residuo di quelle fatte già dal 
sangue rstravenato in quei casi di apoples- 
sia ,*ne’ quali 1’ ammalato non soccombet- 
te sull’ istante, ma sopravvisse per qualche 
mese, e forse anche per qualche anno . 
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Pare, che in questi casi il sangue stravasa- 
to si discàogliesBe , e quindi venisse aspon- 
tato per aSsorhimento: ma ohe, non poten- 
do totalmente ripararsi l’ ofiesa fatta in qtìel 
sitoi vi' rimanesse una cavità,' la quale po- 
sraa si reropì di fluido sieroso (d). 

. ' t I . , 

Aneurisma delle CarùliéU interne^ sui 
lati della Sella equina . 

• ( I 

Nelle persone d’ età avvaniata, le arte- 
rie carotidi interne sono molto soggette 
ad ossificarsi ; e lo stesso cangiamento 
morboso pini awanzarsi anche per le loro 
diramazioni. Accade tuttavia assai di rado^ 
che queste arterie si distendano in qualche 
sito, e formino cosi un sacco aneurisma- 

(k) Ebbi ultimamente, I’ opportunità di osserTare un 
calo manifeito di questa specie, in persona che 
soggiacque a ripetuti acciacchi d’ apoplessia , e 
che fiualmenté mori in uno d'essi. Anche il dot. 
Giovanni Hunter ne vide frequenti eaempj; e, an- 
ni sono, il sig. Wilson, lettore d’ anatomia e 'uo- 
mo di notissima accuratezza, ne osservò uno, nel 
qnale era assai ampia la cavitò lasciata in quel 
luogo . 
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tico, alla maniera delle arterie delle altre 
parti del corpo. Venni infcKtnato di un caso 
di questa speaie., nel quale ambe le' c&rotidi 
interne^ sui. lati delia sella equina, si>era<- 
no dilatate in un picciolo aneurisma (a)< 
Uno di questi aneurismi Aveva , ad un di 
presso, la grandezza di una ciliegia, e l’al- 
tro era alcun poco minore . Merita consi- 
derazione, che-nei due unici casi perve- 
nuti a mia cognizione , di aneurismi ' for- 
matisi nelle -arterie della testa e del.cervel- 
lOiVyi sia stato un aneurisma- in ambedue 
le arterie compagne , nello stesso sito ,< e 
ad.nn tempo, mede.simo.i Nel primo, m’iav- 
venni in un aneurisma delle due carotidi, 
situato nell’ origine delle carotidi interne ; 
e nel caso testé descritto , Taneurisma era 
pure collocato in ambedue le carotidi in- 
terne , sui lati della sella turcica. 


(a) Della cognizicme di 'qoesto cato vado debitore il 
dott. BUne . 


»8i 

Apparente morbose dei Plessi 
coroidei . 

Picciolo vesciche nei Plessi comidei. 

. La< più ordinaria apparen2a morbosa 
dei plessi coroidei , è quella d’.alcune pie- 
ciole vesciche rotonde c trasparenti , che 
aderiscono ad essi, e che generalmente 
ronò dette idatidi . Per solito vanno fomite 
di tonache più trasparenti, che quelle delle 
idatidi ; sono ad un di presso della gran- 
dezza d'un pisello domestico , ma aggiun* 
gono talvolta a quella dei grani d’ Uva 
spina . In alcuni esami istituiti su di esse, 
mi parvero formate daUa distensione delle 
vene, che sorgono lungo gli orli dei plessi 
coroidei 5* perchè ho potuto pervenire a 
gonfiarle , aprendo le vene, e dando il fia- 
to nelle medesime , col mezzo di sottile 
cannello (171). 
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Tumori ràlonài aderenti ai Plessi 
coroidei. 

Si ritrovano 'dei tumori che aderiscono 
ai plessi coroidei . Son dessi piccioli, han* 
no forma rotonda, e non s’ ineontruno che 
assai di rado . Sembrano avere una stessa 
natura con i tumori rotondi, che ritrovansi 
talvolta immedesimati al cervello ; ed io li 
credo di. indole scrofolosa (173)# 

- Apparenze morbose della Glandtda 

- ■ < 1 . pineale • 

t . \ - I « . ■ 

Materia terrosa nella Gianduia ' . 
^ pineale. , ■ ■ ■■ 

• I - I 

E quasi costante il ritrovarsi d’un po’ 
di materia terrosa nella gianduia pineale ; 
materia la cui quantità è talvolta picciolis* 
sima, ma non di rado ragguardevtde. Le 
particelle terrose chela compongono, non 
hanno molta coesione fra di loro, ma pon- 
no venir facilmente separate colla semplice 
compressione delle dita. L'esistenza di pio- 
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ciolà. quantità <ìi terra è così .ovvia, nella 
gianduia pineale., che non potrebbe nem- 
meno considerarsi come malattia . Credo 
nondimeno d’ avere in qualche- caso. ritro- 
vato questa gianduia, spoglia affatto d’ ogni 
materia terrosa.! ' 

. ... I .... 

Gianduia •pineale scirrosa. 

La gianduia pineale fu qualificata .scir- 
rosa da alcuni autori . In qualche caso io 
l’ho sentita alcun poco più consistente del 
sohto ; ma non . mi- accadde mai di osser- 
vare nella sua struttura quell’ alterazione, 
che propriamente può chiamarsi scirrosa; 
per lo che son d’ avviso , che questa sua 
malattia sia rarissima ; 

. I ■ ■ ■ . . 

Acqua nella Gianduia pineale . * ' 

•I . I ■ • • 

o.: Si ritrovò la gianduia pineale moltissi- 
mo distesa da un acqua limpida (a) ; ma 
anche questo è caso rarissimo . 

(a). Morgagni , Epist. LXil. art. i5. 
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’• Apparenze morbose della Gianduia . 

’ ‘ pUuilaria. : > i 

■ •• • ' t - ; . I w . r 

Questa gianduia è pochissimo disposta 
ad essere afTetta da malattia . Non vidi in 
essa che un solo cangiamento morbosa, 
per il. quale la ritrovai ingrandita del dop- 
pio , e conversa in una sostanza avente la 
struttura oscuramente fibrosa ( 173 ^. 

- . ... » * ti.. . ■ 

\ 

- Apparenze morbose dei Nervi. ; . > 

W. - . . • 

Arcade di rado , che qualcuno dei ner^ 
vi della cavità del cranio comparisca pre- 
so da malattia- (t 74). Tuttavia m' avvenni 
talora in qualche nervo , molto più sottile 
dì quello soglia essere nello stato natura* 
le , più molle nella sua tessitura , e leg- 
germente opaco ; e venni informato , che 
in questo stesso caSo si trovava il nervo 
ottico di persona , eh’ era cieca da un oc- 
chio (flt) » • • - . . . I » ; • r < 

I . , - . • » • 

I 

(a) Ho vedalo io nn nervo un tumore considerevo- 
le, il quale aveva la tessitura knolto solida, Ut co- 


286- 

. I nervi variano moltÌMÌmo in volume 
nei diversi soggetti ; e : ciò per ragione di 
formazione originaria , senza il concorso 
di alcuna afifezioDe morbosa (175^. 

Mala conformazione di Cervello . > 

Sono questi i- principali cangiameni» 
morbosi che avvengono nel cervello e sue 
pertinenze (17G). Debbo ora aggiugnere, 
che questo viscere soggiace a moltissime 
varietà , per effetto d’originaria conformar 
zione mostruosa. Una gran porzione di ciò 
che ordinariamente chiamasi cervello, -è 
tal volta mancante, mentre il cervelletto 
e la midolla spinale sono interi ; tal’ altra 
avri appena vestigio alcuno, tanto del cer* 

lore bianco giallastro , e il volarne maggiore di 
quello d' un uovo d’oca. Il nervo sembrava in 
“ qualche modo perdersi nel tumore ; in una por- 
zione del quale potevasi evidentemente osservare 
una decisa struttura fibrosa , analoga a quella dpi 
nervo . Il tumore si formò in uno dei nervi ai- 
scellari , e venne estirpato dal sig. Home, neiy O- 
spedale di san Giorgio-, i : ' 
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vello , che del cervelletto, e la midolla spi- 
nale trovasi di molto rimpicciolita ; 6nal- 
mente vi può essere una total mancanza 
di cervello, e nissuna apparenza di midol- 
la spinale . Nel quale ultimo caso , si po- 
trebbe a ragione aspettarsi, che mancas- 
sero affatto li nervi per tutto il corpo: pu- 
re la cosa non va così. Si ritrovano i ner- 
vi distribuiti lungo gli arti, secondo il mo- 
do ordinario ; e si può vedere , che i ner- 
vi dorsali nascono da una membrana scor- 
rente lungo la teca vertebrale^ e che somi- 
glia in qualche modo alla dura madre .’ 
Allorché manca affatto il cervello , accade 
talvolta, che vi sia la midolla spinale ; la 
quale però è di picciolo volume. In que- 
st’ istessa mancanza di cervello , la som- 
mità del cranio è precisamente a livello 
degli occhi ; ed avvi spesse fiate sopra il 
pericranio un’escrescenza spugnosa e mol- 
le , la quale per lo più si divide in alcune 
masse protuberanti .e distinte , e va rico- 
perta d’ una 'pelle assai sottile, capace di 
divenire vascolosissima mediante 1’ inje- 
zione. Tagliandola, si ritrova formata dal- 


la riunione di ampie cellette, che sono ri- 
piene d’ una spezie di materia grumosa. 

Non è infrequente, che in luogo di que- 
st’ escrescenza, v’abbia un sacco sporgen- 
te dalla cute capillata , e discendente più 
o meno sulla parte posteriore del tronco . 
Questo sacco è formato talvolta da una 
membrana sottile, di cui è poca la tenaci- 
tà; ma in qualche caso è dessantolto cras- 
sa e consistente . Comunica talora colla 
cavità del cranio, per mezzo d’ un’ apertu- 
ra che per solito è ampia , ma che si tro- 
•ya pure picciolissima . Il sacco contiene 
un fluido acquoso , e qualche volta una 
porzione di cervello (177)- 


SINTOMI. 

L’ infiammazione della dura .madre non 
è segnata da alcun sintoma particolare ; 
perchè i sintomi, che 1 ’ accompagnano, 
sono quegli stessi dell’ infiammazione del- - 
le altre membrane, del cervello, e poco pu- 
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re differiscono dai segni proprj deJla fio- 
gosi cerebrale. £ssi sono : dolor di capo ^ 
delirio , febbre sinlomatica, e talvolta mo- 
vimenti convulsivi. I ' 


Allorché vi sono dei tumori aderenti 
alla dura madre , o a qualch’ altra mem- 
brana dei cervello, si osservò comunemen- 
te ,un lungo e .continuato dolor di capo ; 
talvolta il delirio , talvolta le convulsioni, 
e talvolta, almeno per quanto è stato detto, 
i sintomi ordinari d’apoplessia. 


Quando formossi nella dura madre una 
materia ossea, con de processi acuti spor- 
genti da essa , si veggono per 1’ ordinario 
suscitarsi de’ moti convulsivi in varie par 
ti de) corpo ; e spesse fiate insorge ?un-do- 
lore continuato di. testa,. e qualctie Volta 
il delirio. . -, ; , 
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Nei casi, nei quali le vene della pia ma- 
dre si ritrovano in istato di turgore san- 
guigno , nasce frequentemente lo stupore, 
talvolta il delirio ; e si disse pure, che in 
qualche caso avvenne 1’ apoplessia com* 
pinta . 


1 sintomi deir infiammazione della pia 
meninge sono quegli stessi, che accompa- 
gnano r infiammazione della dura madre , 
e che furono altrove descritti. 


Nell’ infiammazione della sostanza del 
cervello, avvi dolore di capo, delirio , feb- 
bre sintomatica , e talvolta coma . 


Allorché si formò un ascesso nel cervel- 
lo , v’ è dolore , delirio , coma , talora pa- 
ralisi d’ una parte del corpo , e talora con- 
vulsioni . Quest’ ultimo sintoma si osservò 


Digiiized by Googlc 


agi 

accadere con più di frequenza, quando 
r ascesso è situato nella protuberanza an- 
noiare, o nella midolla allungata; ovvero 
per modo in vicinanza a queste parti , che 
la marcia possa far sentire ad esse la sua 
compressione. 


Ne’ casi di mania si ritrovò qualche vol- 
ta il cervello più consistente e più elastico 
del naturale . Non pertanto venni ultima- 
mente informato da un’ autorità superiore 
ad ogni dubbio , che questa condizione di 
cervello non accompagna sempre i mania- 
ci ; e che, in generale, quel viscere in essi 
non è per nulla più consistente , nè più 
elastico , che in que’ soggetti de’ quali fu 
sempre sana la mente . 


I sintomi che conseguono la formazio- 
ne dei tumori solidi o cistici del cervello , 
sono : dolore permanente nella testa , che 
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(li quando a quando è assai violento , ta> 
lora delirio, e talora convulsioni ; e si dis- 
se pure , che in alcun caso comparvero li 
sintomi ordinar) dell’apoplessia. Egli è poi 
degno d’ osservazione , che allorquando 
tumori di qualunque spezie premono sui 
talami dei nervi ottici , o sui nervi ottici 
istessi dentro il cranio , la visione viene 
solitamente a pervertirsi in varie guise 
(a); e che qualora de’ tumori comprimano 
la prominenza annulare , o la midolla , al- 
lungata , si destano facilmente le convul- 
sioni . w . . . 

Nei casi nei quali v’era' un accumulamen- 
to di idatidi nei ventricoli laterali , la per- 
sona soggiacque lungamente a dolore di 
capo , spesse fiate violento; e, verso il ter- 
mine della malattia, venne presa da alcuni 


(a) Ho veduto uo caso nel quale li nervi ottici, 
nel sito della loro decussazione, erano compressi 
da un tumore, grande quanto un grano di ribes, 
senza che perciò la pupilla rimanesse dilatata, nè 
la vista inferma , fino a due o tre giorni innanzi 
la morte della persona. Questa provava solamen- 
te un dolore violentissimo nella parte anteriore 
del capo. 
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accessi di convulsione , in uno de’ quali 
spirò. Nemmeno in questa parve , che si 
minorasse il senso dell’ udito. 


/ 

Li sintomi dell’ idrocefalo sono : dolore 
di capo, stupore, convulsioni, prurito di 
naso , digrignamento dei denti durante il 
sonno , rossezze passeggierò di faccia' , 
movimenti del capo da un lato all’ altro 
dell’ origliere , sospiri intercorrenti , e , 
verso il chiudersi della malattia, dilatazio- 
ne delle pupille e strabismo . Lo stomaco 
è comunemente preso da mal essere, e gl’ 
intestini sentono difficilmente 1’ azione dei 
purganti. Sul cominciar del morbo , il pol- 
so è frequente , ma regolare ; allorché la 
malattia fece maggiori progressi , diventa 
irregolare e tardo, e torna di nuovo fre- 
quente e regolare sul finir della stessa . Se 
la malattia non progredì che assai lenta- 
mente , e r infermo continuò a vivere per 
mesi , o per qiialch’ anno ; si osservò in 
molti casi , che fino al termine della stes- 
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sa , le funzioni del cervello si mantennero 
meno lese •, di quello s avrebbe potuto as- 
pettarsi . 


Allorché il sangue stravenò su qualcu- 
na delle membrane del cervello , il pazien- 
te rimane in uno stato più o meno coma- 
toso ; e ciò in rispetto al grado dello stra- 
vasamento , ed alla diversa suscettività 
che, nei varj individui, ha il cervello ad 
essere affetto dalla compressione . E dimo- 
strato da innumerevoli casi , che le funzio- 
ni cerebrali ponno alterarsi in modi diffe- 
rentissimi , per lo stesso grado apparente 
di lesione del cervello . 

Se poi il sangue siasi versato nella so- 
stanza cerebrale , nasce allora 1' apoples- 
sia , che è accompagnata dai sintomi se- 
guenti : coma ; respirazione stertorosa ; 

parailsi , per lo più d’ una metà del cor- 
po ; e , spesse volte , moti convulsivi . Il 
polso è tardo , pieno, e generalmente mol- 
to forte . Se 1' ammalato non soccombe 
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nel primo accesso , ma continua a vivere 
per qualche tempo , 1’ emiplegia, che è la 
conseguenza la più costante di questa ma- 
lattia , mostrasi generalmente in quella 
parte del corpo , che è opposta al lato del 
cervello , nel quale avvenne 1 effusione 
sanguigna . Ciò sembra mostrare , che il 
lato destro del corpo trae la sua influenza 
nervosa dal lato sinistro del cervello, e che 
il lato destro del cervello è quello che la 
comunica al lato sinistro del corpo. Non- 
dimeno furono visti dei casi, ne quali 1 c- 
miplegia comparve in quello stesso lato del 
corpo , in cui stava 1 effusione (a)> 


/ 


(a) Il dot. Giovanni Hunier Ua fatto diligetuissime 
dissezioni relativamente all’ apoplessia , ed alle 
sue conseguenze; e formali esse il soggetto delle 
Lezioni Gulsioniane, che egli diede nel 1796. al 
Collegio dei Medici. Dalle quali mi venne la pos- 
sibilità di offrire più soddisfacente relazione , che 
non avrei potuto allrimeoii, intorno alle apparen- 
ze connesse con questa malattia . 
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Xir. APPENDICE DI SOEMMERING. 


1. Ritrovai una volta , in due luoghi 
della faccia interna della dura ma- 
dre , una qualche cosa di arenoso , 
e che per ragione di colore^ di forma 
e di consistenza , somigliava compiu- 
tamente allfi concrezioni^ della gian- 
duia pineale. 

IL Fischer, sulla stessa faccia , vide al- 
cuni vermi del genere della taenia 
hydatigena , i quali furono da lui 
descritti e disegnali per eccellen- 
za (i) . 

III. Walter rinvenne una pietruzza , 
ossia una concrezione dura e terro- 
sa , dell estensione di quattro linee ^ 
presso il processo falcato della dura 
madre ( 2 ) . 


(1) Nella sua' Historia Taeniac hydatigen.ie . Li- 
p^iae, lyPg. §• 21. 

(2) Obterv&tionea anaiomicae . Berolini. 
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IF". Nelle dorine^ che morirono di feb- 
bre puerperale , si ritrovò una gela- 
tina fra T aracnoidea e la pia ma- 
dre . 

Possiedo una larga scaglia ossea , 
della crassizie di una -lenticchia ^ che 
io stesso levai dàlia pia meninge . 
Questo fatto mi sembra raro , quan- 
tunque Mailer (Z') e Sandifort (4) ne 
riportino de^i esempj . 

Le arterie della dura madre si 
rinvennero distese in un aneurisma 
della grandezza di un uovo di pic- 
cione (5) . Malacarne trovò per ben 
due volte un aneurisma^ grande quan- 
to un pisello ,, nelle arterie della mi- 
dolla spinale- 

Cruiksliank vide alcune ossef azio- 
ni nei plessi coroidei. 

P'IIL ebbe pure V esempio di un a- 


(3) De corporis huniDni fabrira. Voi. Vili pag. 33. 

(4) ObaervaiioDea analomico paibi lr>< 'cae. Voi. ni. 

(5) Bertrandi , nella Encefalotomia di Malacarne, 
pag. 68. 
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scesso sanguigno nei dintorni delle 
stremità interne dei ventricoli latera- 
li del cervello (6 ) . 

IX. Salzmann , in una signora epilet- 
idea , ritrovò questi ventricoli privi 
affatto d' ogni liquido (7) . 

X. Si vuole pure aver rinvenuto nel cer- 
vello dei tumori adiposi (8) . Quanto 
a me , non ho mai ritrovato nulla di 
adiposo in niun sito dell’ inierno del 
cranio . 

XI. Li casi., ne' quali si dice., che il cer- 
vello s era converso in una pietra , 
o in un osso., non erano da altro costi- 
tuiti , che da tumori ossei del cranio. 
Per tale almeno fu riconosciuto il cer- 
vello di un bue , che si conserva a 
Dresda , e che venne descritto da Pit- 
schei (9). Questa massa è pià pesan- 


(6) Treuiler , Àuctuarium ad llcliniDthologiani . Li- 
psiae . Tav. 1. 

(jf) Obscrvata anatomica. Argentorali, pag. 49- 
(8) Sandifort, l, c. Voi. I. pag. lao. 

(g) Nelle sue Anatomitchen ec. Osservazioni ana- 
tomico-chirurgiche. Dresda 1784 . tin pezzo simi- 
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ie e pili dura , di quello sembra com- 
portare la sua crassizie : ma dallron- 
de non mostra di contenere nulla di 
petroso (io). 

XII. Ho ritrovato delle concrezioni ter- 
rose anche nei plessi coroidei. 

XIII. Si vide ristretta in se stessa la so- 
stanza midollare del cervello., del cer- 
velletto e dei nervi cerebrali ; e non- 
dimeno appariva sana la sostanza cor- 
ticale sì del cervelletto., come del cer- 
vello. Pare, che la persona soggia- 
cesse alla colica saturnina (n^ • 

Xlt^. In un uomo di guarani' anni, che 
fu lungamente epilettico , ho trovato 
la massa cerebrale men dur’a, e tut- 
tavia piìì tenace dell’ ordinario . 


le è pure descritto nelle Memoircs de l' Accadèmie 
dea Sciences à Paris , i^o5. 

(10) Haller, Elemcnta physiologiac , Lib. X. Secl. I. 
nell' ultimo paragrafo ; e Morgagni , de sed. et 
caus. morborum. Epist. V. art. >a. 

(11) Si vedano le Medicai oc. Transazioni mediche 
di Londra. Fol. I. pag. 455. 
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Le ^Annotazioni del Sig. SoeMvennro sono con- 
trassegnate dalla Lettera (S) : (quelle del Tra- 
duttore italiano dalla Lettera ^Z). 
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99‘ 7- toccò di ritrovare la mortifica- 

zione del fegato nel cadavere di un uomo , il 
quale morì in quinta giornata di tale malattia, 
che , dal poco che ho potuto laperue , preaen. 
tava i sintomi di gagliarda gastritide. Vidi in 
esso la iaccia supcriore del fegato in istato 
di attuale violentissima infiammazione ; ma la 
inferiore già caduta in gangrena; e la gangrc- 
na estesa fin oltre al mezzo della sostanza in- 
terna del viscere. Questa sostanza , fetida e 
nera , cedeva ad un lieve toccar delle dita , a 
guisa di densa polla. Osservai la cistifellea 
assai distesa , per la molta e densa bile e ne- 
rissima , che conteneva. 

L’ inlianimazione , e la conseguente gan- 
grcna del fegato , s’ era diffusa, in questo ca- 
so , anche ai ventrìcolo ; la cui tonaca este- 
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rìore , in contatto con quel viscere , era tutta 
livida, e si distaccava a brani. £ 1’ iuuamma- 
zione aveva ormai comprese tutte le tonache 
dello stomaco in quel sito , non eccettuata la 
interna a tutte ; la quale vedevasi violente- 
mente iniiammata , nel luogo corrispondente 
alla gaugrena esteriore. Nei dintorni , l’in- 
fìammazione andava mano mano scemando . 
Gl’ intestini erano sani , e pieni di molta a- 
ria (Z) . 

loo. pag. i5. A codesto stato di quel viscere 
, viene dato comunemente il nome di ostnuionc 
’ di'/egato. Ma qualora si osservi più esatta- 
mente il fallo , e nel modo che. adoperò U 
ZIA nel suo incomparabile Spenimen Observatio- 
num anatomicarum et patkologicarum ; e parti- 
colarmente qualora si iujetti la vena porta , le 
vene proprie del viscere , le sue arterie , i lin- 
. fatici , c perfino i condotti biliarj , si trovc- 
irà che la stessa materia dell’ injezione passa 
piu facilmente per questi fegati , che per 
quelli aventi i caratteri di sanità . E il no- 
stro Autore medesimo , nel paragrafo intor- 
no ai tubercoli ordinar) del fegato , nei quali 
.1 il viscere ò veramente , scirroso , cioè a dire 
-.i veramente ostruito, osservò con evidenza , 
. , che r intero fegato c lin questi casi più piccio- 
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10 del ualarale; il che addivicue iu tutti gli e- 
sem|ij di ostruzione (S). 

10 1. pag. i 5 . Ritrovai spesse fiate <lelle idatidi 
nel fegato, il volume delle fpiali era assai rag- 
guardevole. Nella mia Collezione avvi uu’ ida- 
tide epatica , il cui diametro è maggiore d’un 
pollice. Si veda Baides Observ. 43 (S). 

In molte e molte dissezioni di cadaveri , 
che io istituii finora , non m’ avvenne giam- 
mai, che ritrovassi un’ idatide nel fegato. Il 
quale fatto negativo lo noto solamente per 
ciò , che se la stessa scarsezza di qiie' cosi 
detti vermi si fosse presentata anche ad altri 
italiani , si potesse paragonarla con la fre- 
quenza grandissima notata dal Baillie iu fn- 
ghilterra, e con I’ altra un po’ minore che ac- 
cenna lo SoEHMERiirc in Germania (Z) . 

102. pag. i 8 . Intonio a ciò si consultino gli ec- 
cellenti disegni di Goztzh , i quali ranno die- 
tro al suo f'ersuch ec. Saggio d’ una storia na- 
turale dei vermi intestinali dei corpi anima- 

11 (S). 

10 3 . pag. 2 1. Un tumore cistico , che io credo 
del genere qui notato dal signor Baillie , fu 
qiiello che ritrovai in una donna , soggetta > 


TOM. ir. 


SO 
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per il corso di Tentiquatlr' anni a frequenti 
coliche epatiche, c la quale finalmente fnori 
per infiammazione intestinale, passata a gan- 
grena. Il tumore occupava la parte somma 
della faccia convessa del fegato; era formato 
da una cistide cartilaginosa, per la quale si 
vedeva al tutto diviso dalla rimanente sostan- 
za del viscere; ed aveva la grandezza del pu- 
gno di un adulto. La cavità di essa cistide 
era ripiena d’ una cotale materia , la quale 
nella consistenza somigliava al burro fresco , 
e nelle altre qualità rappresentava esattamen- 
te la marcia addensata. Sopra un tratto della 
cistide sorgeva, dalla sua faccia interna , un 
ammassamento di sostanza dora , affatto simi- 
le al gesso , alcun poco stridente sotto il col- 
tello , fatta a forma di cialda , il cui diametro 
oltrepassava la lunghezza d'nn pollice, e l’as- 
se aveva quella di tre lince . Nò per questa 
sostanza gessosa , nò per la più mencia detta 
di sopra, m’ accorsi , che trapassasse alcun 
filamento membranoso . Il colore d’ ambedue 
era il bianco , tendente al bigio . Stando alle 
graduazioni di consistenza , le quali osserva- 
vansi fra la prima e la seconda di queste due 
sostanze, e al loro coesistere in una medesi- 
ma cavil.à , mi parve, che la gessosa fosse il 
prodotto deir induramento dell’ altra ; il che 


Qon vorrei asserire con sicurezza . Il fegato , 
dilTormato da questo tumore , era sano nella 
sua tessitura, e solamente alcun poco più duro 
del consueto , e di colore più verdognolo; ed 
apparteneva alla donna , che si rammenterà 
nuovamente nella nota lo^, parlando dei cal* 
coli biliarj (Z) . 

lo^. pag. 38. Per me non fu raro 1’ osservare , 
che una cistifellea, contenente dei calcoli, si 
iiiliammasse internamente , c passasse pure in 
suppurazione. Di queste ne conservo varie 
nello spirito di vino. In due casi, vidi alTatto 
distrutta la loro tonaca Interna ; di maniera 
che erasi perduto del tutto quel suo aspetto 
di rete , o di ventaslio. Del resto le vesciche 

O 

non contenevano che pochi calcoli biliarj, at- 
torno ai quali si erano alquanto ristrette ; c 
questi mescolati ad alcun poco di moccicala 
purulenta. In altri casi vidi la cistifellea stret- 
tamente applicata a due calcoli biliarj , e la 
sua parete non solamente più crassa dell' or- 
dinario , ma altresì divenuta come cartilagi- 
nosa, c perciò consistente; di modo che 
conservava la sua forma , anche dopo l’estra- 
zione dei calcoli . La tonaca interna era ri- 
coperta da uno strato terroso ; e vedovasi in 
oltre fra li due calcoli un' tramezzo , formato 
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(la una materia anch' essa terrosa. Assieme 
coi calcoli , la cistifellea coateneva alciuanto 
muco denso. Una vescica biliare consimile è 
descritta da F. A. Walter nelle sue Annolatio- 
nes Accademicae , Ber. 1786 /Jag. 83; la quale da 
principio era passata in suppurazione, e s’era 
unita- e cicatrizzata coll’intestino crasso ; di 
guisa che pareva esservi stato , per lo innan- 
zi, un foro in quel luogo. In un altro caso, 
ho veduto la membrana interna della cistifel- 
lea, cosi suppurata nella parte anteriore, os- 
sia verso la sua radice , che poco mancava 
alla sua totale distruzione (S). 
io5. pag. 1 ^ 0 . Ho veduto due casi di straordina- 
ria dilatazione dei condotti biliarj. In uno , c 
fu nella donna rammentata pih sopra ( nota 
io3. ) , il condotto coledoco aveva il diame- 
tro di nove linee ; c la dilatazione era stala 
prodotta dall’ arrestarsi di un grosso calcolo 
in quella stremltà di questo canale, che met- 
te nel duodeno. Nell’ altro , il diametro del 
coledoco aoffriungeva alle diciolto linee , e 
quello del cistico alle dodici ; e di tanto s’ e- 
rano ac^t^randiti, nerchl* la estremità intestina- 
le del condotto comune rimase ostruita da un 
tumore cresciuto in quel sito , c del quale si 
dirà la storia nella nota che succede (Z). 
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o6. pag. 4-1- 11 fatto seguente dimostra la veri- 
tà di questa asserzione. Un uomo di cinquan- 
t’ anni, colpito dalla notizia d’ un avvenimen- 
to , il quale , dallo stato di liorente ricchezza 
in che viveva, riducevalo presso che in pover- 
tà, cadde rovescioni e tramorti . D’ allora in 
poi la sua pelle comparve itterica, perdette 
r appetito , c cominciò a patire dolore capo c 
lento nelle regioni dello stomaco e del fega- 
to ; ma, robusto com’ era , lo sostenne a lun-. 
go , nè cercò 1’ assistenza medica, se non 
quando , crucciato da acuti dolori in quelle 
regioni medesime , dovè guardare il letto. Fu 
sciagura gravissima per lui, che li medici chia- 
mati a visitarlo, credessero a un cotale stato 
di atonia , che così a precipizio avesse illan- 
guidito le forze dello stomaco; e nulla sospet- 
tassero deir indole vera della malattia. Fatto 
sta, che per il decorrere di varj mesi , ei pre- 
se r infusione di valeriana , le decozioni di 
chinh, c in fine diverse misture spiritosissime. 
Per lo che la malattia crebbe dirottamente, 
e forse pih che non avrebbe fatto altrimenti ; 
e 1’ ammalato si consumò all’ estremo, e la 
sua pelle , di gialla che era prima, si tinse <li 
colore affaUo verde . Due mesi innanzi la sua 
morte, cessò a\ tutto il dolore locale, che po- 
scia non ricomparve mai piò ; uè desso face- 
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vasi sentire nemmeno sotto gravissima com- 
pressione di qualunque parte del basso-ven- 
tre. Io lo vidi in questo tempo. Lo stalo di 
estremo dimagrimento dell' infermo concede- 
va r esame minutissimo del suo addome; ma, 
per questo esame ,niuna durezza seutivasi in 
esso, che tutto era tenero , pastoso c affatto 
indolente. L’ infermo decombeva senza dolo- 
re o affanno sopra ogni Iato ; deponeva il ven- 
tre ogni giorno ; le orine erano di color ver- 
de COSI cupo , da parer nero ; 1’ appetito nul- 
lo ,' e le forze dello spirito affatto perdute . 
Quindici giorni prima di morire , cominciò a 
recere tutto ciò che inghiottiva ; e , per tutto 
questo tempo -, rimase col ventre assoluta- 
mente chiuso . Le orine tuttavia fluivano ab- 
bondanti, c di colore assai meno oscuro del 
consueto. Verso il suo fine vomitò copiosa 
quantità d’ un liquame , che aveva tutte le 
qualità della bile ; poscia cacciò per secesso 
gran copia di liquido , simile al vomitato ; fi- 
nalmente il suo ventre si tumefece , ed egli , 
dopo lunga agonia , lini gli stenti e la vita . 

Nel basso-ventre di questo cadavere , tro- 
vai versata quantità considerevole di bile , la 
quale, commista al siero di quella cavità , for- 
mava un liquido verdastro e fetente . Vidi 
lo stomaco di grandezza alcun poco maggio- 
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re c di pareti alquanto più crasse del natura- 
le; e la sua i'aceia interna era tinta di color 
roseo , ed egli conteneva discreta copia di li- 
quore bilioso. Il piloro comparve d’ assai più 
corrugato del consueto, e con pareti più cras- 
se, piu dure e meno distendibili. Nella distan- 
za di un buon pollice dallo stesso , e precisa- 
mente là dove, in questo soggetto, 1’ orilizio 
del condotto coledoco metteva nel duodeno , 
v’ era un tumore di sostanza scirro-steatoma- 
tosa, che pienamente occupava la cavità dell’ 
intestino, e si attaccava tutt’ aU’intorno alia di 
lui superficie interiore; ed oltre a ciò, si pro- 
lungava al di là dell’opposta parete, e colmeg- 
giava dalla faccia esterna della medesima, con 
prominenza fatta a bernoccoli . In mezzo a cui 
vedovasi un’ apertura lacera, la quale era la 
estremità di un canale , proveniente dal cen- 
tro del tumore racchiuso nel duodeno; dal 
quale centro partivano pure due altri condot- 
ti , di superficie aneli’ essi lacerata ; il primo 
dei quali rispondeva in quel cavo del duode- 
no, che era frapposto al tumore e al piloro ; 
r altro nel duodeno dalla parte degl’ intestini. 
E quel centro, che dava origine a que’tre ca- 
nali, stava in libera comunicazione col con- 
dotto coledoco ; il quale , del pari che il cisti- 
co, avevano 1’ ampiezza che si disse altrove 
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( Dota io5 ) ; c r ultimo vonl?a da una cistifel- 
lea , grande quanto due pugni d’ uomo riuniti. 
La bile, che tuttora in buona copia, riempiva 
la vescica c i condotti , aveva colore verde 
sbiadato, c densità maggiore della solita; pa- 
reva olio di olive , che sia per rappigliarsi . Il 
fegato aveva forma e grandezza ordinarie; 
conteneva alcuni tubercoli suppurati, ed era 
legato cosi in alto , che le coste lo ricopri- 
vano del tutto. Fra la sua faccia convessa c il 
diaframma, trovai uno strato di gelatina mar- 
ciosa , simile a quella che , dopo le gravi plcu- 
litidi , uuisce li polmoni alle coste. Il colon 
trasverso conteneva poche materie fecali con- 
sistenti. Il pancreas era durissimo e asciutto . 

Sia che la gran copia di bile , solita a se- 
pararsi nei gravi patemi di animo, non si po- 
tesse versare nel duodeno , o corrugato per 
spasmo, o vuoto perchè le afUizioui di questo 
infelice non gli permcttevauo che scarsissimo 
r uso degli alimenti; sia che un’altra causa 
qualunque producesse quell’ effetto , sembra 
manifesto, che dalla chiusura della estremità 
intcstiuale del condotto coledoco traesse prin- 
cipio tanto l’ itterizia , che fu prima a compa- 
rire, quanto il processo infiammatorio locale, 
da cui ebbe origine il tumore . Stabilitosi una 
volta il quale processo, si chiuse per sempre 
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il passaggio della bile uel duodeno; e così T • 

itterizia fu compagna indivisa di tutta quanta , 

la malattia. È facile il vedere quali dovevano 
essere le conseguenze del rattenimento della 
bile nel sistema epatico, della mancanza di 
essa nel procedimento della digestione , e piu 
ancora della posteriore assoluta cbinsura del 
duodeno, nel sito del tumore. Questa chiu- 
sura fu in causa , clic I’ ano rimaucssc alTaltu , 

inoperoso, durante gli ultimi quindici giorni I 

che visse l' infermo; nel qual tempo tuttavia le 
orine scorrevano in copia, e di colore mcn 
cupo dì prima. Il quale fatto viene in soste- 
gno di quella dottrina che stabilisce , fra lo . 

stomaco e le vie orinarie, una comunicazione 
meu lunga , che non sia quella mediante il si- 
stema sanguigno: comunicazione, di cui f a- 
natoraia sana non dimostra il modo , ma che 
la patologica e la lisiologia s’ accordano nel- 
r ammettere . E un' altra conseguenza vuoisi 
dedurre dalla storia presente; ed è, che allor- 
quando trattasi di malattie organiche di tali 
parti, che per consueto si possono facilmente 
esaminare nell’ infeiTno, non si uieghi la loro e- 
sistenza per ciò solo, che la vista ed il latto non 
la dimostrano; osservazione codesta, alla qua- ' 
le r esperienza mi condusse pih d’ una volta. 

Giova, in questi casi, il por mente all’origine 
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« alla storia della malattia; e sopra queste fer- 
mare la diagnosi, anziché suH’insieme dei sin- 

O 

tomi ches’appresentnno all’esame attuale (Z). 

10^. pag. 43. H maggior calcolo biliare, che io 
vedessi, lo ritrovai nella donna ricordata nel- 
la nota I o 3 ; ed era situato nella stremilà 
del coledoco, là dove questo canale sta per 
entrare fra le tonache del duodeno . Aveva 
la forma di un cilindro , con la lunghezza di 
nove linee e mezza nella direzione dell’ asse , 
e di sei e tre quarti in quella del diametro ; e 
pesava grani cinquanta tre. Oltre a questo 
calcolo , ne trovai tre di grandicelli , nello 
stesso condotto coledoco di quella donna ; 
quattro un po’ minori nel condotto cistico ; 
nove di varia grandezza nella cistifellea ; tre 
nel tronco del condotto epatico , e cinque 
sparsi pe’ suoi rami maggiori , anche a non 
poca profondità nel viscere. Eremo ventiquat- 
tro in tutti , e pesavano grani sessantadue. Il 
maggiore di questi aveva la lunghezza di cin- 
que linee , sopra quattro e un quarto di dia- 
metro; il minore somigliava un grano di ca- 
napa ; gli altri tenevano il mezzo fra quelle 
due grandezze. La forma comune a tutti si 
avvicinava alla sierica ; la loro superficie era 
liscia , e il color* nerissimo (Z) . 
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io8. pag. 44- Non parlando qui delle semplici 
concrezioni di bile , le quali comunemente so- 
no prese in iscambio di calcoli, io ritrovai dei 
veri calcoli biliar) neri all’ esterno ; ma tutta- 
via ciò m’ accadde per lo pih in dndaveri, 
che non erano ai tutto recenti (S) . 

100. pag. 46. Rinvenni io pure la cosa istessa, 

> insieme con la cagione della medesima. Nella 

O 

cistifellea si ritrova talvolta della pretta bile 
indurata , la quale tuttavia si può facilmente 
distinguere dai veri calcoli biliarj, col mezzo 
dei criterj seguenti. .Codesta bile inspessata 
non ha forma propria , ma è angolosa senza 
regola alcuna , ha colore nerissimo , tanto al- 
1’ esterno che internamente ; il suo sapore è 
amaro; ò dura e aspra; non ò molto untuosa 
al tatto ; broccia come il carbon fossile ; si di- 
scioglie discretamente nell’ acqua , ma non 
nell’ olio di trementina , come fanno i calcoli 
biliarj; in una parola, essa si conduce alla ma- 
niera della bile, che siasi condensata fuori del 
corpo. Dopo ciò mi pare, che si renda più 
chiaro quanto h detto dall’ Autore ; e perciò 
io non considero questi induramenti della bile 
per veri calcoli biliarj (S) . 

1 10 . pag. 4^- Ho sperimentato, che tutti i veri 
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calcoli biliarj si disciolgouo perfettamente neU 
r olio di trementina , anche allorquando ve li 
immergeva appena estratti dalla cistifellea , 
cioè a dire essendo tuttora umidi. La disso- 
luzione diveniva più sollecita allorché era aiu- 
tata dal calore; più lenta, ma nondimeno im- 
mancabile, quando si faceva a freddo (S). 

n1.pag.4h. Questi esami chimici desiderati 
dall’Autore furono fatti da Dizdrick , Ghex , 
Titius , e FouBcaoY ; c le principali loro risul- 
tanze vennero riportate da Straub , nella sua 
Dissertatio de calculis biliariis. Moguntiae .■ In 
generale , li calcoli biliarj mostrano la mag- 
gior somiglianza con lo spermaceti; se non 
che mi sembrano dilferime essenzialmente in 
ciò, che essi hanno più o meno frammisto al- 
la loro sostanza un muco , ossia una materia 

, albuminosa (S) .* 

1 1 2. pag. So. Codesta diversità della bile rela- 
tivamente al suo colore , alla sua tenacità , e 
alla sua quantità , sembra dipendere tanto 
dallo stato del sangue , qtianto e maggior- 
mente, dalla più o meu lunga sua dimora nel- 
la vescica che la contiene . Per consueto , al- 
lorché il sangue é rosso e denso, la bile ha 
colore più cupo , è più tenace , e si sepa- 
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ra in quantità maggiore , che allorquando il 
sangue è pallido e sottile, come addiviene nei 
casi di idsope o di clorosi (S). 

i3. pag. 5i. Non h frequente il raso, nel quale 
venga ferita la cistifellea, rimanendo illesi gli 
altri visceri del basso-ventre . Io lo vidi in un 
infelice, il quale, agitato da violenta passione 
amorosa , si immerse un pugnale fra la base 
della cartilagine mucronata , e 1' estremità 
delle coste sinistre. Poco stante cominciò a 
vomitare ; e il vomito si ripetè con frequenza 
nei cinque giorni, eh’ ei durò in vita ; nel cor- 
so de’ quali iiou vi fu modo , eh’ ei potesse 
rattenerc ueilo stomaco alcuna sostanza ali- 
mentare o medicamentosa ; ma tutto vomita- 
va appena ìugojato. Nell’ esaminare il suo ca- 
davare si vide , che il pugnale trascorse fra 
l’estremità pilorica dello stomaco e il sovrap- 
posto fegato, seuza offendere nè l’imo nè l’al- 
tro di questi visceri ; e si spinse lino a lacerare 
la vescica del liele, con ferita liiusra due linee. 
La bile, che indi ne uscì, s’era diffusa per va- 
rie parti della cavità addominale , e v’ aveva 
destato sì intensa irritazione iniiammatoria , 
che esse vedevansi ricoperte da abbondante 
copia di linfa coagulabile addensata e disposta 
a strati su quelle parti medesime. Questo fatto 
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■ può rendere men fermo qoel giudizio di medi- 
cina legale , per il quale , nelle profonde fe- 
rite addominali accompagnate da romito in- 
domabile, si tengono per offesi lo stomaco o 
gli intestini (Z). 

1 14-. pag. 64^. Gelso, nel Lili. IV. c.. i6. dice : 
aqua a ferrario fabro , in qua candenf ferrum 
subinde tinctum sit.. . praecipu» lieaem coercet . 
Quod animadversum est in iis animalibus , quae 
apad hos fahrot educata, exiguos lienes habentt 
Desiderai lungamente , che , a utilità dell’ ar- 
te salutare , questo fatto venisse dilucidato 
per mezzo di appropriati tentativi , e di espe- 
rimenti comparati . L’ argomento parmi delia 
maggiore importanza per la fisiologia , in 
quanto essa ci indica, che la milza ha una 
grande influenza sulla densità propria del san- 
gue. Hevvsox , nella terza parte delle sue 
• Experimental ec- Ricerche sperimentali intor- 
no alle proprietà del sangue, dice di credere, 
che la milza sia 1' organo particolare in cui si 
formano le molecole globulosc di quel liqui- 
do; per ammettere la quale sentenza si avreb- 
be un motivo ragguardevole , se si confer- 
masse , che gli animati che non hanno san- 
gue rosso , mancano pure di milza. È pure 
importante quest’ argomento per la terapeu- 
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llca ; Caceudoci esso conoscere , che il ferro 
non agisce , come alcuni il credettero , sola- 
mente sul condotto intestinale, ma anche più 
in là; e mostrandoci, oltre ciò, sopra quali 
visceri del nostro corpo quel metallo porti a 
preferenza la sua azione. Noi sappiamo , die 
il mercurio agisce particolarmente sulle glan- 
dulc saliviali , le cantaridi sui reni , la canfo- 
ra sul capo, e via dicendo ; c che la porzione 
colorante della robhia del tintori penetra fino 
alle ossa, e là viene assorbita e depositata. 

Col mezzo di opportuni tentativi si potreb- 
be fors’ anche determinare , se , e in qual gui- 
sa il ferro passi eGèttivamentc nel sangue; c 
ciò, paragonando coi mezzi chimici il sangue 
di quegli animali , a’ quali si fosse dato il fer- 
ro, con quello di altri animali per quanto fos- 
se possibile simili ai primi. Pare che, in que«- 
sto proposito, sia motivo di maggiori speran- 
ze la classica Dissertazione di I. F. Gemeliit : 
An adstringentia et roborantia tic dieta ferreo 
principio suam debeant efficaciamf Tubmgae ; 
dissertazione fondata sopra li di lui espOri- 
raenti , c la quale finisce couchiudendo; Unde 
ex meit experimentis maxima cum probabililate 
consequitur, memorata hapc remedia (cioè adi- 
re le raelegranate, le noci di galla, e la cor- 
teccia-peruviana) adetringentia et roborantia 



suam vim debere Jerro , cum terra aìuminosa 
combinato, et in acido quoeumque prò parte so- 
luto . E quali sono quelle virtù «lei metalli , e 
quelle loro visibili operazioni sulli corpi ani- 
mali, che noi non abbiamo imparato a ravvi- 
sare a’ di nostri , col mezzo degli sperimenti 
galvanici ? 

L’ argomento in discorso potrebbe del pa- 
ri interessare la patologia , qualora egli giun- 
gesse a mostrarci per quali legami la clorosi 
vada congiunta con la condizione particolare 
«Iella milza. Che l’ abito di corpo sparuto de- 
gl’ individui soggetti a febbri accessionali ab- 
bia una relazione con lo stato della milza , 
sembrano indurlo a credere li co.si detti de- 
positi febbrili , cioè a dire le milze tumefatte . 
Generalmente si dà il nome di lienosi a colo- 
ro , i quali hanno un aspetto bianchissimo e 
sparuto; perchè in essi si trova effettivamente 
la milza viziata, floscia e come corrotta. Co- 
si si videro le labbra smorte e 1’ abito di cor- 
po cadaverico in un caso di suppurazione del- 
la milza. 

Finalmente' questo soggetto è importante 
anche per la medicina pratica , perchè ci in- 
dica il mezzo di prevenire le infermità della 
milza, ,i depositi febbrili ec. ; qualora però , 
col mezzo di esperimenti , fosse stabilito ciò 
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che , couslderuatlo ogni cosa', non mi pare 
almeno inverisimilc ; vale a dire, che il ferro 
impicciolisce o restringe la milza (S). 

15. pag. 66. Nella mia raccolta si ritrovala 
tonaca di una milza, fornita in parte <li tuber- 
coli cartilaginosi , della gnmdezza dei semi di 
coriandro. Nei bevitori di acquavite ritrovai 
spesso cartilaginosa la tonaca di questo visce- 
re. Possiedo pure nna milza, che d’altronde 
apparisce sana , e U cui tonaca , verso la me- 
tà della sua superbeio concava , mostra nna 
dura e vera ossificazione, di un pollice di qir- 

■ conferènza (S), 

16. pag. 68* Fra li casi di idalidi della iiiil- 
’za , non mi parve men singolare di ogn’ altro 
il seguente , che qui riferisco . Una donna di 
anni trentasette andava soggetta , fino da 
qualche anno , a fiscouie parziali e irregolari 
nel loro riprodursi , e accompagnate da fre- 
quenti eruttazioni; per le quali fisconie, men- 
tre talvolta aveva il basso -ventre poco pili 
ampio del naturale , tal’ altra se lo vedeva 
gonfiarsi ora in un sito , ed ora in nn altro, e 
quando per breve , c quando per si lungo 
tempo , da credersi incinta . Però di nuli’ al- 
tro si lagnava , e con sufficiente attività prov- 
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vedeva a’ fatti suoi. Questa donna che, sendo 
lontano il marito , viveva sola nella propria 
casuccia , ammalò ; ma non fu vista da medi- 
co alcuno ,.nc da altri assistita e venne tro- 
vata morta nel suo letto. 

Tagliando 1’ addome di questo cadavere , 
m' apparve subito un tumore , che occupava 
tutto il banco sinistro . Era bianco e durissi- 
mo ; c , per mezzo di fìmbrie inhammatorie , 
fi attaccava al ventricolo, all’ estremità - sini- 
stra del fegato e a varie parti degli intestini ; 
ma queste adesioni non erano che e.steriori ; 
perchè , mediante il bisturino , ho potuto di- 
staccare il tumore da qoe’ visceri , senza che 
questi ne quello rimanessero offesi nella loro 
sostanza . La milza pareva applicata sulla 
faccia sinistra del tumore ; e si vedeva , che 
la tonaca di essa copriva e circondava da 
per tutto il corpo morboso. Appena incise le 
pareti di questo, cominciarono a prorompere 
una moltitudine di idatidi rotonde e di varia 
grandezza ; perchè alcune uguagliavano un 
pisello , altre erano di molto maggiori , e il 
maggior numero superavano il volume d’ un 
uovo di gallina d’india. Fu cosa maraviglio* 
sa il vedere , come da quella cavità venisse 
fuori cosi sterminata quantità di vesciche; le 
quali , a quel modo che l’ acqua trabocca da 
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una pentola per troppo gagliardo bollimento , 
ai versavano dall’ incisione , e coprivano in 
un subito gran parte della tavola , Su cui sta- 
va il tumore. Nè la mia mente potè intendere 
come in quel cavo capissero tanti corpi ; li 
quali numerai lino a' ottanta ; poi non mi ba- 
stò la pazienza, non vedendomi giunto nem- 
meno alla metà di quella fatica . E certamen- 
te stavano colà raggriccili ali c compressi ; del 
che mi convinsero e 1’ impeto con il quale 
uscivano dalla cistide , e la durezza di que- 
sta , c il suo gran peso prima che si taglias- 
se, raffrontato con la crassizie di poco oltre 
a due linee , che avevano le sue pareti. Il 
tumore sorgeva da quasi tutta la faccia con- 
cava della milza, la quale perciò era come 
, macerata e consunta da quella parte; mentre 
r altra formante, per dir cosi, la metà sini- 
stra del viscere, rimaneva tuttora sana, e ve- 
stita della sna tonaca propria , che poscia sì 
estendeva a coprire tutto il tumore . 

Le idatidi erano tutte rotonde , non legate 
tra di loro, nè con la cistide che le contene- 
va . La. loro tonaca aveva 1’ aspetto del talco, 
e sùfBciente consistenza ; e la* superficie loro 
compariva alfatto liscia, uniforme , e senza 
alcun risalto particolare ; nè , per quanto at- 
tentamente le considerassi , potei scorgere in 
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esse nissun movimento iuteslino o proprio . 
Pungendone alcuna, la prima acqua zampil- 
lava con impeto ; e quest’ acqua era limpida, 
senza odore e insipida . 

Oltre che questo fatto conferma vie mag- 
giormente ciò , che dirà in seguito 1’ autore , 

* intorno alla mancanza di sintomi particolari , 

denotanti la formazione delle idatidi nella 
milza ; esso ne uiscgna pure , che que’ segui 
medesimi da lui rammentati come iuducenti 
nel sospetto del producimcnto di questa ma- 
i lallia , mancheranno del lutto , ove le idatidi 

siano riunite e compresse in una cislide , che 
tutte le racchiuda (Z) . 

* P°e‘ ^9' Quand’ anche la milza non si 
^stenda, per 1’ accrescimento del suo vo|,u- 
me , oltre 1’ orlo inferiore delle ultime coste 
spurie sinistre, non ò per ciò, che essa possa 
/ in ogni incontro venir difesa dall' urto di una 

f grave percossa. Vidi la pruqva di questo in 

un pescatore di trent’ ott’ anni , il quale , 
nell' atto di essere arrestato , ricevè un colpo 
di calcio d’ archibuso verso la metà dell’ arco 
di quelle coste . Per allora non provò dolore 
alcuno nei visceri sottoposti al sito della per- 
cossa; nel quale sito altro non si vide poscia, 
fuorché ima leggiera contusione, la quale 
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svanì ben tosto. Nel di seguente , cominciò 
a sentire dolore cupo e profondo nell’ interno 
del luogo battuto ; e «jucsto dolore crebbe in 
seguito graduatamente , e in fine divenne 
cruccioso , e si uni ad una «jualchc tumefa- 
zione di quel luogo , e ad una sensazione 
quasi di interna ripienezza . Nel duodecimo 
giorno dall’ avvenimento di quella violenza, 
il dolore s’ aggrandì ad un tratto violentissì- 
mamente , e 1’ ammalato cadde a terra , e 
mori; 

Ninna apparenza morbosa non si presentò 
m tutta la crassizie della parete toracica , nel 
sito che era stato percosso ; e li visceri del 
petto , e quelli dell addome , ad eccezione 
della milza, si videro sani. Il basso -ventre 
era tutto innondato da copiosissima quantità 
di sangue . La milza comparve difformata , e 
in apparenza, grandissima; ma vidi, nell’ e- 
saminarla , che la grandezza vera di qncsto 
viscere non eccedeva le dimensioni consue- 
te; e che queir ampiezza di volume si dove- 
va alla distensione delia sua capsula propria , 
la quale , per tre quarti dello spazio da essa 
racchiuso , conteneva molti grumi di sangue 
rappigliato. Questa capsula era poi incerata 
in un sito ; dal quale non v’ ha dubbio, che 
non uscisse il molto sangue, che aveva alla- 
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gaio la cavità addominale . Indi fu facile il 
conoscere , che la percossa aveva laceralo il 
tessuto proprio della milza , nell' intimo della 
sua sostanza; che ivi cominciò a raccogliersi 
il sangue , versatovi dalla stremità dei vasi 
spianici ; che quel versamento andò inano 
mano ampliando la cavità morbosa , e con es- 
sa il volume della milza; che questa disten- 
sione , indolente sulle prime , divenne in se- 
guito pili e più dolorosa; e che finalmente la 
capsula propria di questo viscere , non poten- 
do più oltre resistere al sangue che di conti- 
nuo la distendeva, si ruppe, e, con cvasarlo 
nell’ addome , portò la morte repentina . 

L’ Autore non parla dei sintomi , che ac- 
compagnano la lacerazione della milza; forse 
perchò , nel più dei casi di questa fatta, la 
lacerazione dei tessuti propri di questo visce- 
re si unisce alla crepatura delle sue tona- 
che , e quindi alla morte della persona. Ma 
siccome può avverarsi la circostanza, in cui, 
come fu nella presente , vengano richiesti i 
gindizii della medicina legale ; c la morte non 
consegua sì da presso le offese della milza ; 
così , nell’ aspettazione di nuovi casi, li quali 
rischiarino maggiormente la sintomatologia 
di queste offese , si potrà credere , che una 
percossa della milza abbia lacerato il di lei 
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tessuto , quando , poco dopo , cominci un 
dolore lento del viscere , il quale cresca per 

■ gradi e incessantemente, e s’ accoppii a tu- 
mefazione della parte , e a sensazione di in- 
terna ripienezza (Z) . 

1 18. pag. In un caso di diabete , T. Co- 
WLZT ritrovò il pancreas indurato e petroso ; 
come fu visto viziato e- ostruito in un uomo 
ippocondriaco . Io poi possiedo un esempio , 
nel quale il condotto pancreatico si apre nel 
duodeno « in un sito diverso allatto da quello 
a coi mette il coledoco; caso , che fu pu- 
re notato dall’ HvtLsa nelle sue primae linae. 
É probabile , che questa mala conformazione 
non producesse. nè accidenti, nè conseguen- 
ze morbose (S), 

’i 1 9. pag. 8g. Vidi così T uno , come 1 ’ altro 
di questi casi . In un neonato ritrovai un pic- 
ciolo raggruppamento di idatidi , in luògo del 
rene sinistro (S). 

1 zo. pag. 89. Ho . veduto una cisti singolare 
in ciaschedun rene di un uomo , che morì 
’ nella età dì settanta tre anni, in conseguen- 
za di uno scirro del piloro, caduto nello sta- 
to canceroso'; e il quale fu causa di lunga e 
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compassionevole maialila, che non h di (jue- 
Bto luogo il descrivere. Ciò solo che di que- 
sla giova sapere si è, che nei venlldue gior- 
ni, ch’el durò nell’Ospedale, di Venezia, non 
Innieulò mai verun dolore nella regione dei 
reni o della vescica ; e che , in lullo quel 
tempo , cacciò appena una libbra di orine. 

Fra le molle apparenze morbose ofierle dal- 
l’esame del di lui basso-venlre ,. una fu pur 
quella che presenlarono i reni ; il dcslro dei 
quali mostrava un’ ampia vescica, siluala 
sull’ apice suo superiore , formata di una Io- 
naca propria c racchiusa nella lonaca parti- 
colare del rene. Questa vescica era capace 
di due pugni d’ uomo , c intensamenle ripie- >. 
na di un liquido, che aveva il colore e l’ odo- 
re dell’ orina , e il quale destava nelle mani 
da lui bagnate una sensazione di minuto c 
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pungente cociore , e sulla lingua un’ indefini- 
bile impressione scipita, da non potersi con- 
fondere con quella che suole produrvi la ori- 
na. L’ apice , superiore di questo rene, sul 
quale si innalzava la cisti , era troncò' e in- 
cavato ; e la incavatura vedovasi vestita dal- 
la tonaca propria della cistide , la quale in 
quel sito lucicava di splendore argentino . 

Ninna via di visibile comunicazione esisteva 
fra questa cistide c la sostanza del rene. 
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Questa sostaoEa , tanto nelle parti più vicine 
alla cisti , quanto nelle rimanenti , non mo- 
strava alcuna apparenza . che non fosse natu- 
rale . Dall’ apice pur superiore del rene sini- 
stro sorgeva, un’ altra vescica , la cui gran- 
dezza perh non era maggiore di quella d’ un’ 
avellana , ma che, nelle altre sue qualità , si 
vedeva affatto simile alla teste descritta . Ed 
anche la sostanza di questo rene era sana , 
non altrimenti che quella del destro ; se non 
che , mentre in quest’ ultimo li tre inrondìboll 
maggiori si univano , coni é costume , in una 
sola cavità , e componevano così la pelvi del 
rene, dalla quale traeva origine 1’ uretere ; 
nel rene sinistro li tre infondibgli progredi- 
vano separali , formando tre ureteri distinti , 
Ir quali non univansi in uno , che alla distan- 
za di circa un pollice oltre r /uVum del rene ; 
e perciò in questo mancava la pelvi . L’ ure- 
tere di questo lato aveva grandezza naturale; 
quello del destro era ristretto in tutta la sua 
lunghezza . La vescica si trovò piociola , cor- 
rucrata e dura , come suol essere un utero da 
lungo tempo inoperoso. 

Fatti sìmili a questo , pei quali si, vede una 
pai'te morbosamente .cresciuta , divenire or- 
gano vicario di un viscere cui sta congiunta, 
parmi che siano di molta importanza non so- 
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lo per il migliore coordinamento delle dottri- 
ne liisiologichc concernenti al modo, col qua- 
le natura produce la varietà delle secrezioni ; 
ma ancora alla pratica medicina; la quale 
sommette ad un calcolo di molta probabilità 
la condizione intima e , a dir come, segreta 
dì nn viscere , guardando alla natura dell' u- 
more separato da lui , e a’ suoi legami con le 
parti ad esso circomposte . Io credo ferma- 
mente , che sodi e durevoli progressi faranno 
la fisiologia o la patologia , allorché fra gli 
studj componenti là educazione del medico , 
si concederà all’ anaton)ia patologica quel 
luogo, che giustamente si merita ; e quando 
i medici , ben addottrinati in questa . ralfron- 
tcranno di continuo le apparenze morbose 
dei cadaveri, con lì segni da ‘esse prodotti 
nell’ uomo vivente. Allora solamente la fisio- 
logia e la patologia , imparate nelle sciiole , 
non patiranno varietà di sistemi , o avvicen- 
darsi di opinioni; e la dottrina dei segni diver- 
rà, quanto mai fia possibile , dottrina sincera 
e veramente utile (Z) . 

121. pag. 92. Si potrebbe con molta proba- 
bilità attribuire 1’ ingrandimento della pietra 
al muco , il quale , del pari che 1’ orina, si 
raccoglie nella pelvi del rene ; come cerca 
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«limoitrarc 1 ’ Acstdt nel suo ragguardevole 
scritto , dal quale io estrarrò le pili importan- 
ti risultanze relative alle pietre orinarie. Frat- 
tanto non tralascio di accennare quest’ osser- 
vazione di CiUPEH, che fra le altre cause, an- 
che la birra di cattiva qualità coopera possen- 
temente alla produzione dei calcoli renali. In 
Cassel ritrovai calcoli di questo genere in 
fanciulli , che mi vennero portati dair orfano- 
trofio degli esposti, e dalla casa degli orfani; 
e , avendo io fatto delle ricerche , seppi , eh’ 
essi usavano di molta e pessima birra. (S) . 

12Z. pag. 96. WnisBzaa nell’ annotazione nu- 
mero ^3. agli Elementi di Fisiologia dell Hal- 
Lsn , ricorda nna signora , nella quale .manca- 
va uno dei reni con tutti li suoi vasi , c l’altro, 
non meno che la vescica orinaria , era straor- 
dinariamente piccolo. Questa signora , finche 
viveva , veniva sfuggita con ribrezzo da tutti 
quelli che la conoscevano , e dal suo stesso 
marito, che l’aveva abbandoqata,- perchè non 
si poteva avvicinarsi ad essa , a cagione dell’ 
intollerabile odore di orina, che spandeva d’ 
intorno , Lo stesso Autore trovò per due al- 
tre volte , che mancava nno dei reni (S). 

izS. pag. 112. ' Finora vidi sempre confermata 
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r osservazione di WiaTRiGHAM , che cioè la 
marcia della vescica è viscida e mucosa , 
e quella dei reni all’incontro sottile e niente 
attaccaticcia (S) . 

12.4- pag. 1 15. Ho veduto qualche cosa di si- 
mile nella vescioe orinaria di una donna. La 
tonaca formava due produzioni o appendici , 
che erano considerevoli da ambidue i lati, ma 
pili picclolc negli altri luoghi ; e le quali com- 
parivano pili sottili, che il rimanente della 
incmbruna. Sembrano appartenere a questo 
luogo quel casi , nei quali si dice di aver ve- 
duto due o anche tre vesciche orinarie (S) . 

125. pag. 122 . Le pietre orinarie ascendono 
talvolta a. molta grandezza . Vebduc , nel suo 
trattato delle operazioni di chirurgia, ne ri- 
corda una del peso di tre libbre , e tre once . 
Monro possiede un calcolo orinario , trovato 
in un uomo , il quale pesa trentadue once , ha 
il diametro maggiore di cinque pollici e mez- 
zo, e di tre e mezzo il minore. Esso, per 
conseguenza , riempiva quasi tutto il baccino. 
Anche CHA?(Di.Ea ne vide uno , che aveva dl- 
ciasette once di peso , e dodici pollici di clr' 
conferenza . Fra le varietà nella forma dei 
calcoli orinar) , vi è pure la ‘cubica. Tale è 
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qucHo ch’io debbo alla cortesia del sig. Doli . 
Girtai»xeh , e che fu ritrovato nella vescica 
del. celebre BaPFOit . V’ chi pretende averne 
veduto di vuoti (S). 

126. pag. I2Ò. Da questi diversi strati o piani 
delle pietre orinarie , in diversi tempi , il Cam- 
per deduce con molto ingegno la’ cagione , 
per cui oh calcolo ecciti talvolta la ematuria . 
la quale poscia finisce da se. Finche la pietra 
è aspra , promuove j durante il moto del cor- 
po < le orine sanguigne solTregando le pareti 
della vescica : ma quando , per la soprave- 
genza di nuova materia., si riempiono gli spa- 
zj fra i punti prom'menti, e alla fin fine questi, 
ultimi rimangono coperti , allora le orine ces- 
sano dal tingersi di sangue. Camper spiega 
tutto ciò con bellissimi. disegni levati dal ve- 
ro . Anche questi diversi strati convincono, a 
mio parere , in modo incontrovertibile , che i 
calcoli si formano a poco a poco (S). 

iz-.pag. 126. Io purè possiedo de’ calcoli , 
ne’ quali gli strati bianchi stanno alla superfi- 
cie , e gli oscun nel mezzo ; ma n’ h» anche 
di quelli , in cui gli strati sono in qualche itia- 
niera, non però sempre con esattezza, dispo- 
sti alternamente ; il che si può pur vedere nei 
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disegui posti neUc opere di Caupbr e di Sax> 
OIFORT (S) . 

128. pag. 192. Gli esperimenti c le osservazio- 
ni di Gulielmo Atjstin mirano a stabilire , che 
la pietra orinaria non viene prodotta dalla o- 
rina che in picciola parte, oppur anche , co- 
me quando deriva dai reni , in nissuna alTat. 
to; ma pinttosto dal mnco delle pareti di quel- 
Ife parti , lungo le quali, seoire la orina ; che 
certi stimoli agenti sopra tutta , o sopra por- 
'zione della vescica, danno occasione allo in- 
generarsi della pietra ; che la causa prossima 
della stessa sia uno. stato morboso delle mem- 
brane, c il sugo che in conseguenza ne geme; 
e che r attività di varj litontritici sta nel mu- 
tare 1 azione di queste membrane , in quanto 
le conducono ad. una miglior secrezione . In 
pmovB di che egli osserva, che le pietre 
recenti sono sempre ricoperte di muco, il qua- 
le talvolta le veste si crassamente , da impe- 
dire che il catetere arrivi a toccarle ; che la 
apparenza di quelle parti della pietra , che 
ultime si formarono , h spesse fiate quella del 
mnco ; che r infiammazione della vescica fa 
SI , che in essa si formino delle pietre ; che lo 
stesso effetto viene prodotto dalla irritazione 
dei corpi stranieri , introdotti nella vescica , e 
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che ivi si coprono di nna crosta calcolosa ; e 
che i calcoli si ingenerano fra le tonache del- 
la vescica , e nella sostanza della prostata , 
quantnnqne in que’ luoghi non penetri orina di 
sorte aicnna . Con ciò pon vnolc tuttavia ne- 
gare , che -la orina non possa contribuire al- 
cun poco alla composizione delle pietre ; gli 
pare solamente , che non ne sia desso la sor- 
gente principale , nel maggior numero dei ca- 
si; e che, in alcuni, non cooperi minimamente 
alla loro formazione . (S) . 

29. pag. i3o. Una materia affatto sipide a 
quella ricordata dall’ Autore, componeva una 
gran pietra , che occupava quasi per intero la 
cavità della vescica d’ una giovane villana , la 
quale venne operata nello Spedale Civile di 
questa Città . La pietra fu prima spezzata in 
vescica, che levata da quella ; perchò la sua 
-grandezza eccedeva le dimensioni possibili 
del taglio . E dessa s’ era formata per il pro- 
gressivo incrostamento di due spille di ferro , 
lunghe oltre a due pollici , e le quali , curva- 
te e contorte , furono estratte assieme con li 
frantumi della pietra . La inferma non soprav- 
visse air operazione. ; perchè la sua vescica , 
già maltrattata dalla lunga dimora in essa di 
queir ampia concrezione , era divenuta scirro- 
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sa. Quésto fatto rÌQorda li casi narrati 4al 
Tissot nel suo trattato (Iclf , onanismo (Z). 

130. pag. i3a. Vidi piu d' un caso di q^ucsta 

mala conformazione della vescica; e osservai 
pure, per quattro volte, la disunione della sin- 
fisi del pube. Tuttavia 1' un caso non s’ 
compagua senqirc all’ altro ; atteso che qual- 
che volta le ossa del pube sono sensibilmente 
separate, senza che si osservi alcun, vizio nel- 
la vescica orinaria . Del che riferisce 

un caso preziosissimo , tolto da un uomo , nel- 
le C|/ì parti sessuali non vide nulla , che meri- 
tasse particolare, considerazione. Si veda la 
sua Opera Von den ec. Della scissura del pu- 
be (S) j • • . . . •! . ■ 

' * . • > » • » 

131. pag. <i33. Ebbi io pure 1. occasione di 

vedere la vescica orinaria discesa nel sacco 
di un’ ernia > addominale (S). . ; - . . 

i3z. pag. i43; ‘ Quantunque abbia aneli’ io ri- 
trovato con frequenza una delle vescichette 
seminali pih picctola dell’ altra > tuttavia mi 
parve sempre degno di riflessione quell’ «sem- 
ipio che to^possMulo, nel quale , benché un 
testicolo fosse stato estirpato varj anni prima 
della morte della persona-, la vescichetta se- 
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minale appartenente allo stesso non era mino- 
re della sua compagna (S). 

i 3 ^. pag. 14.9. Un eeelcsiastico d’ anni se*- 
sant'uno venne preso , senza cause evidenti , 
da molestissima iscuria, accompagnata a ema. 
turia spontanea ; le quali, dopo il corso di aU 
cuni mesi, scemarono gradualmente , si toU 
sero del tutto , e non ricomparvero mai più . 
Ma a mano a mano che si dileguavano que- 
ste sod'erenze , altre ne insorsero più doloro- 
se , e dì più grave siguìlicazìone ; perchè co- 
minciò a patire dolor di cuore , che io assa- 
liva per intervalli, e il quale s accompagnava 
a mancanza di respiro e a stiramenti doloro- 
si lungo le braccia , ed era seguito dall’ erut- 
tazione di inolt’ aria insipida , e dalla separa- 
zione di gran copia d’ orine . Questa nuova 
infermità , che ben tosto vesti le forme della 
angina pectoris , lo trasse al sepolcro dopo 
tredici mesi dalla sua prima comparsa. 

Lasciando le apparenze morbose , che fu- 
rono cau^a di quest’ ultima malattia , e fra le 
. quali primeggiavano 1 ’ arteriasi cronica dell' 
aorta giunta al terzo stadio , e la ossefazìone 
di alcuni tratti delle arterie coronarie dei 
cuore ; la vescica orinaria di questo sog- 
- getto si vide assai ampia , con le sue to- 

9Ì 
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nache ingrossate c turgide , e con le fibre 
della sua superficie interiore cresciute c ri- 
levate ; a quel modo quasi , che si osser- 
vano qnellc della faccia interna dell’ ore- 
chiclta destra del cnore , allorquando un 
qtialche ostacolo al progredire del sangue dal 
sistema delle vene a quello delle arterie, I’ ab- 
bia di molto e per lungo tempo affaticata. 

. Presso al collo della vescica, dalla parete 
. posteriore della stessa , e precisamente nel 
sito occupato dal trigono, sorgeva una prorol- 
.nenza rotonda , grande quanto una noce , e 
-•proveniente dallo sporgimento ver quel luogo, 
della prostata, la quale era cresciuta a tale , 
. da eguagliare un buon uovo di gallina d’india. 
. A cauto a questa tiimidezza o aggetto della 
prostata . e in ognuno dei due angoli laterali 
I formati dall’ incontro delle pareti della vcsci- 
. ca con quel tumore , si ritrovò un calcolo , 
avente superficie liscia , e la grandezza d’ un 
uovo di piccione. La prostata, come di mole, 
cosi era pure cresciuta di durezza . Compar- 
vero assai grandi que’ follicoli, che sono spar- 
si per la sua sostanza , c taluno dei quali ve- 
• devasi sporgere anche dalla sua superficie . 
Nel centro di quella porzione di prostata , 
che era prominente nella vescica, si vedeva 
nn quasi deposito di sosUmza come gipsea , c 
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di colore giallognolo , nienlre il resto della 
prostata era bianchissimo. La materia di quel 
deposito, dopo alenai giorni di macerazione , 
vesti un colore perfettamente verde. 

I Credo, che la comparsa c la cessazione dell’ 
ematuria traessero da quelle cagioni , che fu- 
rono intese dal Camper , ed esposte dallo So- 
EMHERiNG pili sopra, nella uota iz6; e che l’ag- 
gettarsi della prostata tumefatta nella vescica 
• allontanasse li due calcoli dall’ orHìzio dell’ u- 
retra, e cosi impedisse il ritorno dell’ iscuria. 
Per quelli che attentamente osservano le liin- 
zioni dei corpi animali viventi , tanto sani che 
inlerrai, non comparirà strano, che, coll’ isti- 
tuirsi di un processo morboso di qualche in- 
tensione in una parte , si arresti e poi ceda del 
tutto un altro processo , eh’ era già comincia- 
.'to in nn’ altra; ma ove si trattasse di stabili- 
■ re il modo, per cui, datosi principio all' arte- 
rrasi cronica dell’aorta , tacessero i fenomeni 
prodotti dall’ infermità della prostata, sareb- 
be pih facile il rappresentarlo all' immagina- 
zione, che il persuaderne l’intelletto (Z). 

35. pag. i6^. In quattro casi io fui cosi fortu- 
nato da poter curare perfettamente un rag- 
guardevole idrocele , coll’ uso dell’ angneato 
mercuriale . e senza operazione ; metodo , 
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cKe mi venne comunicato dall’ egregio Dott. 
Dejbak . Nell’ idrocele della tonaca vaginale 
del testicolo , vidi quasi sempre la tonaca i- 
stessa indurata e sfogliata ; come più o meno 
induralo ritrovasi il testicolo, negli eseropj 
di adesioni, che io possiedo ($). 

36. pag. i6q. Le adesioni del testicoli al setto 
dello scroto devono incontrarsi più frequente- 
mente in Inghilterra, che in flermanla, e più 
frequenti devoti esser in Germania, che in In- 
ghilterra , le Idatidi; almeno in molti e molli 
casi, ne’ quali esaminai lì testicoli, non mi ri- 
cordo d’ essermi avvenuto in una di queste a- 
desioai , che fosse considerevole . Quest’ ap- 
parenza del pari che lo scirro dei testìcoli , 
possono comprendersi sotto la denominazione 
generale di sareocele. BconEaBACH parla d’Viu 
tumore di questa spezie , il quale pesava per 
lo meno cinquanta libbre (S) . 

3^. pag. • i8i. Come due volte ebbi l’occasio- 
ne di vedere ì testicoli rimasti del basso ven- 
tre , ed esìstenti dietro li tendini dei muscoli 
esterni dell' addome cosi per due volte m’av- 
venniiin queste cistidi acquose de’ cordoni 
spermatici, le. quali avevano la> grossezza di 
un’avellana, e di cui in Vienna v’ ha un csem- 


Digitized by Google 


pio Lenissimo preparato. L’ umore aveva tuli,’ 
atFalto r apparenza del siero del sangue (S) . 

38. pag, i4i. Nella febbre pucrpcralc. Lo ve- 
duto 'frequenti volte, il fondo dell’ utero cslre- 
niainente inLamniato. Ma nei casi di suppura- 
zione di questo viscere , ho ritrovato spesse 
Late la marcia nei linfatici, che scorrono per 
qtie’ raddoppiamenti del peritoneo che ritro- 
vansi a' fianchi dell’ utero , a preferenza che 
nelle vene (S) . 

■ I ■ ■ 

^9' Uno di questi tubercoli, che 

ànno tuttavia 1’ aspetto d’ induramento scir- 
roso , divenne causa di asprissima morte , pri- 
ma eh’ egli nè crescesse straordinariamente 
di volume , nè cadesse nello stato di cancro . 
Erano già trascorsi ott’anui, dachè una don- 
na , che ne contava cinquanta sei, s’era ac- 
corta , che la sua orina usciva fosca , sedi- 
mentosa , e dotata dell’ odore proprio di que- 
sto Iluido, quand’ è corrotto ; ma nel resto 
non pativa nissun incomodo . Passato tutto 
quel tempo , cominciè a provare di quando a 
quando una sensazione di stiramento doloro- 
so nelle. sedi della vescica e dell’ utero , non 
senza un qualche tenesmo nel retto : poscia 
mandava alcune rade doccia di sangue dall’ 
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nlero, e le orine divenivano pih fetenti e scìir- 
se , e più frequente il tenesmo e maggiore ; e 
finalmente si uni a questi incomodi dolore c 
fiaccliezza dei lombi, per cui dovè porsi a let* 
to . Ivi febbricitò per alcuni giorni , s’ afieVeb- 
Itero gli stiramenti nell’ utero e il dolore dei 
reni , e le orine gemevano scarsissime e feti- 
doslsslme . Comparve il vomito , che durò 
continuo pegli ultimi quattordici giorni che 
visse la inferma , ed ogni accesso del quale 
era immediatamente preceduto da inutile sti- 
molo di èrinare . Finalmente , per rincessan* 
za dello stesso, morì di csaustione e di inedia; 

Nell’ esaminare il cadavere di questa infeli- 
ce , si ritrovò un tubercolo scirroso , situalo 
nella parte anteriore dell’ utero , alcun poco 
a diritta , fra quel viscere e la vescica . Lo 
scirro non superava in grandezza un uovo di 
gallina; ma , con le sue diramazioni vegetati- 
ve , comprendeva una parte della vescica , fed 
aveva quasi del tutto chiusi gli orilìz), pei qua- 
li gli ureteri mettono in essa. Que’ due cana- 
li, per tutta la loro lunghezza , s’ èrano am- 
pliati fino alla grossezza del pollice di nn Uo-» 
mo ; e si trovò la pelvi del reni distesa per 
modo , che la sostanza corticale del destro 
non aggiungeva alla crassizie di una linea. 
Così i reni, come gli ureteri, erano pienissimi 
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di fetida orina. La faccia interna della vescica 
rosseggiava alquanto, e niostravasi come irri- 
tata ; non si vedeva tuttavìa principio d’ csiil- 
icerazionc nè in essa , nè nell’ utero. Gli in- 


testini e lo stomaco si trovarono sani ; il pilo- 
ro era in istato di estremo restrig^uiinento , 
senza però lesione alcuna* nella sua»struttura . 

Solamente la situazione di questo scirro fu 
in causa, cb’ esso divenisse mortale innanzi al 
tempo segnato dall’ ordinario procedere di 
questa infermità . Il soffermarsi delle orine ne- 
gli ureteri e nei reni diede occasione ad un 
vomito , che non potevasi sedare , e che era 
di indole conforme al vomito dei nefritici ; 
e la continuazione di questo condusse il tota- 
le esaurimento della vita. Spetta poi ad ulte- 
riori osservazioni il determinare , se codesti 
vomiti consensuali derivino sempre dalla co- 
strettura del piloro , come fu in questo caso ; 
o da altro modo di azione nervosa, operante 
sull’ insienae dello stomaco, anziché su quella 
sua stremità solamente (Z). 


4 o. pag. 19Z. Nella mia raccolta vedo io pure di 
questi nodi in un utero; il quale daltrondc ha la 
sua naturale grandezza . Ne ritrovai qualche 
volta di attaccati all’utero, per mezzo dì pic- 
cioli ligainenti, che procedevano dallo stesso. 
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.Ma Dou so d’ aver osservato questo stato pa- 
. .Lologico in persone , che avessero njeno di 
dicciotto o Tpnt’.anni di età i. e. all’ incontro . 
, nelle attempate , io ritrovai con grandissima 
. ,(requcnza,, Così pure non mi sovviene di aver 
veduto questi tumori in altra partei dell’ utero, 
liiorehè^elspo fondo. Ne rinvenni anche, nella 
,, raccolta di RecsEiuoivT a Bonn. Si veda Bo- 
,, usava Observatioiies anatonUcae, Fasc^ li, Que* 
I, sii tumori sono assai bene disegnati da Ed. 
. Sardivort , Museum anat. Tab. CIX,- f. i. et 
.. a. (S>,. . • t . ■ 

\f t '' ' ii * 

i4i- pog- iqój I polipi dell’ utero sono comuni 

• anche in Germania; ond’ è , >cbe‘ io no vidi 
- > molti , e '.alcuni pure ne conservo v Uno scrit- 
to importante su questo argomento , e pieno 

• di molte osservazioni anatomiche proprie, so- 
no le Afinotationes accademicae di F< A. W^AZ- 

: >Tza, adorne di eccellenti ligiu'e disegnale da 

• lui stesso in grandezza naturale. Egli dice t 
„ Li polipi dell' utero si. potrebbero dividere 

, . 1 ,, in cinque classi, a seconda cioè che essi a- 
„ deriscono i. al fondo dell’ utero , a. al cor* 
,, pu dello stesso.;, 3. alla faccia interna del 
collo dell’ utero, '4- allo bocca esteriore 

■ \„ del viscere, e 5. alla vagina; <oppure sola- 

■ ■„ mente in tre ; e sarebbero i. Pofypi uterini 
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stride sic didi; a. Polipi cervicaìes ; 3. Poly- 
>t pi i^aginoles • Quando la sostanza tinll utc- 
,, ro è lasca,' sono laschi anche ’i polipi; se es- 
V, sa è addensata, lo sono del pari anche «pe- 
sii : e quando si incontra la cellnlare del 
,, collo dell’ utero assai costipala , Mno co- 
,, stantcmcnte rigidi i polipi di questa parte. 
,, Cosi i polipi del fondo dell’ utero sono o 
,, teneri o consistenti, a seconda che consi- 
,, stente o tenero è 1’ utero istesso; e cortie il 
,, tessuto celluloso della ragina h sempre la- 
,, SCO , sono laschi del pari anche i pòlipi va- 
„ ginali . A questo modo li polipi si diyido- 
,, no in laschi, che si compongono di una so* 
„ stanza molto simile alla placenta recente; e 
,, in densi, i quali compariscono formati d’una 
,, sostanza pari a qnella dell utero di perso- 
i, ne , cKe ligl’iarono ripetutamente. Un poli- 
po lasco del fondo dell’ ntero , e del còrpo 
,, dello stesso , aggrandisce d’assai il viscere; 
,, la fermezza del collo di quest’ ultimo si op- 
,, pone , eh’ egli non esca; e perciò distende 
ognor pih 1’ utero , fino alla crepatura dello 
„ stesso. Questo polipo può appena' essere 
„ conosciuto cd estirpato ,, . ■ , ■ 

Oltre ai piccioli polipi di tolte queste spe- 
cie, eh’ io pure conservo, ne esaminai ano e- 
slirpato felicemente dal sig. Stsiit, e il qna- 



]e aveva quasi . perfettaoieiite le stesse gran* 
dezza , forma c solidità , phc quello dise- 
gnato da G. G. T.vwKKa , nella sua disser- 
tazione; De pvXypo ex utero extirpalo ; disser- 
tazione che trovasi tradotta in tedesco nella 
SammJuiig ec. Raccolta pei chirurghi. 

Possiedo pure de’ casi , in cui si vedono 
diversi polipi uniti ; il che fu anche disegnato 
da.VALTzn ,1. c. Tav. II. fig. 2. (S). 

i 42 - pag. 197. Conservo un esempio, nel quale 
questo rcstriguiinento si ritrova al collo dell’ 
utero, e diminuisce per modo il lume del ca- 
nale , da permettere appena il passaggio ad 
una sonda sottile (S) . 

i 43 pag. 198. Anche di questo caso v’ anno due 
esempi nella mia collezione . E v’ è pure un 
osso rotondo, e estremamente solido e duro, 
avente la grandezza di un picciolo uovo ,di 
gallina, che contiene alcun po’ di tessuto 
cartilaginoso frammisto alia propria sostanza, 
e che io rinvenni nel corpo del fondo di un 
utero, il quale ne rimaneva perciò gravemente 
compresso (S).. 

psg- 2 o 5. Possiedo io pure delle placente 
, convertite in idatidi..Ove s’ abbia la pazicn- 
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za. di separare le nne dall’ altre queste idatidi, 
scmbran esse tumori dei vasi sanguigni , qua- 
si come se un picciolo tronco di questi vasi 
si enfiasse a formare le idatidi majrffiori , e i 
suoi rami le minori (S) . 

1^5. pag. 2o5. Li sig. dot. WsjrzEt di Magonza 
mi mostrarono un utero , il quale , mediante 
r incremento della propria sostanza, si era 
mostruosamente aggrandito , ed aveva del 
tutto perduta la sua forma. Aggiungo pure 
qui ciò che mi venne narrato; conservarsi , 
cioè, nella collezione dell’ accademia di Co- 
penhagen un utero, nel cui interno si conten- 
gono molti capelli (S). 

i46. pag. ai/J. V.U.TE11 , nella sua opera Ucher die 
ec. Sulle malattìe del peritoneo , osserva , che 
le adesioni delle ovajc con le parti che le cir- 
condano , sono assai comuni nelle meretrici . 
Io poi ritrovai , nei cadaveri di donne morte 
in puerperio , tanto 1’ infiammazione, che la 
suppurazione delle ovaje ; e particolarmente 
in un caso , rinvenni la ovaja destra del tutto 
suppurata e ripieni di marcia li vasi assor- 
benti, che traevano orìgine dalla stessa (S). 

I 

Pongo in questo luogo la storia di 
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an tumore, di natura s'unile a quelli accennati 
dal sig. BAu.ua , c intorno al quale lascierò a 
chi legge il decidere , se fosse tumore di un’ 
ovaja , o altro. Una donna di buona comples- 
sione arerà figliato per alcune rolte, ed era 
ben vissuta di salute, quando, nell’etò di qua- 
- rantadue anni , si tenne per nuoramente in. 
cìnta ; e lo credè , perchè da prima sofferse 
qiie’ lievi maluzzi , a’ quali sottostava nelle 
precedenti graridauze; poi mancarono le me- 
struazioni ; in seguito 1’ addome sì andò tu- 
^mefacendo ;;6 finalmente, nel sesto mese dal- 
ia successione di questi ihdìzj, manifestamen- 
te , e più che una rolta gli parve , che il feto 
sì muovesse nel suo ventre . Stava nel princi- 
pio del settimo mese di questa sua gravidan- 
za , quando venne assalita da quell’ aduna- 
meuto di sofferenze , che sogliono immedia- 
tamente precedere il parto ordinario; se non 
che , in mezzo alle contorsioni del dolore , 
sentì nel ventre un suono quasi di subito e 
violento crepito, dopo il quale cessarono to- 
' sto li conati del parto , e insorsero li sintomi 
dì violenta pcritonitìde , da’ quali fu aspra- 
mente martoriata per quattro giorni i Alle- 
viata da questi, le mammelle divennero do- 
lenti , e poscia cominciarono a gemere latte ; 
il che continuò per alcun tempo .11 ventre si 
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' i roanteiine tnmido f cota era prima di questi 
accidenti , ina di forma diversa ; e da allora 
in poii non gli parve pik che il feto si mnoves* 
se, nh ebbe altre apparenze di prossimo par- 
to. Non molto dopo si manifestarono li segni 
' dell’ ascite, la quale , in onta ai molti riraed) 
usati , crebbe a tale , che iii duopo di opera- 
re la paraoentesi; e in questa circostanza,. ab- 
*> bassatosi il ventre per l’usoita delle acque, si 
• senti in esso un gran tumore, che occupava 
il bel mezzo dello stesso . £ la paracentesi 
- convenne ripeterla per ben cinquant* una vol- 
te , nel corso degli undici anni,, che la donna 
. sopravvisse ' a quel primo accidente ; durante 
il qual tempo di varia, ma sempre penosa esi- 
stenza, il tumore non si accrebbe che di poco ; 

> ma sono innenarrabili le solferenzc che la in- 
felice pati ; le quali tutte però indicavano la 
continuazione di un processo inGammatorio 
nei visceri ' addominali . Mori consmita nella 

> etàdi cinquanta tre anni. i 

,1 Quando aprii il suo ventre, vidi in esso co- 
jnpiosa quantitit di acque giallastre^ un po’feten- 
ti , I piuttosto dense , e perde quali nuotavano 
. moltissimi brani di linfa coagidabile, confor- 
mata a membrane. Presso che tutta la cavità 
addominale occupavàsi da un tumore , il qua- 
le sorgeva isolato in mezzo alla stessa, tenen- 
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doae però la parte sinistra, anzicliò la dirii' 
ta. Avéra colore bianchiccio c superiìcie liscia 
e lucente ' perchè il peritoneo lo investiva da 
per tutto : era di forma irregolare , risultante 
da rotonde e grandi prominenze, divise da 
profonde avvallazioni e di consistenza varia, 
mentre si sentiva tenero e llultuante in alcu- 
na parte , di media resistenza in altre , e in 
altre poi durissimo ; e queste erano le som- 
mili delle prominenze anzidetto . Aderiva per 
quattro siti al corpo della donna. Superior- 
mente attaccavasi al colon trasverso, nella 
metà circa del dì lui corso ; a sinistra e infe- 
riormente a quella porzione del colon , ove 
questo si converte in retto ; sul davanti al pe- 
ritoneo, che copre l’ interno del pube; e a di- 
ritta all' ovaja di questo lato. Le tre prime 
aderenze erano , come suol dirsi , avventizie , 
e formate da larghe fìmbrie cellulose , le qna- 
U si lacerarono senza fatica, e con la sola o- 
pcra delle dita ; la quarta era vera unione or- 
ganica , e costituiva propriamente la radice 
del tumore. Questa ovaja, sulla quale si innal- 
zava , si trovò indurata e come scirrosa , e si 
spamleva da un lato in un <|Masi pannicolo 
carnoso, rotondo , della grandezza di nno 
scudo , e coperto dal peritoneo ; dal quale 
pannicolo, e dalla prossima estremitli della 
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tromba fallopiana , sorgeva poi 1’ enormità 
(lei tumore . Qoesta tromba si vide pervia 
dall’ utero fin verso la metà della sua lun^hez- 
za; ma fra questo punto e 1’ ovaja , era dive- 
nata li^amento . L’ interno del tumore com- 
ponevasi da due diverse nature di sostanza . 
L’ una era fibrinosa , di color carnicino sbia- 
dato , tessuta a larghe lamelle, come lo sono 
gli ammassamenti librinosi dei grandi aneu- 
rismi, e perciò consistente , e che , tagliata , 

- lasciava superficie assai liscia da ambi i lati 
della sezione . L’ altra pareva la materia degli 
eteromi, ove pili ed ove meno densa, e nella 

• quale si vedevano qua e là alcune ampie cel- 
le , piene di un fluido sieroso e lordo . Os- 
servai, che di queste due sostanze , la atcro- 

- matosa componeva la porzione minore e de- 
stra del tumore , e la fibrinosa la porzione si- 
nistra , ossia il maggior corpo dello stesso ; 
e che da quest’ ultima solamente innalzavasi 
quelle prominenze eraisfericbe , di cui si disse 
da principio . Le quali trovai che erano du- 
rissime , perchè nel loro interno e in prossi- 
mità alla loro superficie , contenevano un’ ab- 
bondante raccolta di materia tofacca, colà 
deposta in larghe scaglie e in moltìformi rag. 
gru pp amenti. 

Per quanto minutamente esaminassi le par- 
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ti interne di qncito tumore , non mi venne di 
ravvisare in esso nè una forma qualunque di 
stnillura organica , nè alcuna cosa la quale 
potesse ricordare li resti di un feto ivi esisten- 
te ; ma invece tutto era o sostanza tibrinosa 
consistente, o ateroma di varie densità, o cel- 
le piene di siero lordo . E mancavano pure 
quelle striscie membranose , che attraversano 
gli scirri . 

Trovai 1' utero in istato sano, e quale si 
conveniva a dorma , che da moli anni non a- 
veva figliato . In esso v’ era alcun poco di mu- 
co gelatinoso, trasparente, attaccaticcio. La 
vescica orinaria apparve coulralta , ma sana. 
Il peritoneo era ingrossato e opaco, si in quel- 
la sua parte che veste le pareti addominali, 
- come nell’altra che ricinge li visceri del bas- 
soventre . Per tutta la lunghezza dell’ intesti- 
no colon sorgevano dal peritoneo una serie 
di tumoretti veramente steatomatosi , situati 
lungo l’appiccatura dell’ intestino al mesocolon 
e aventi presso, che tutti la grandezza di un 
avellana. Crii intestini si trovarono in abba- 
_ stanza buono stato . Le sole pareti dello sto- 
• maco si videro pili crasse del naturale, senza 
computare in questo l’ ingrossamento della 
sua tonaca esteriore, il quale apparteneva al- 
la crassizie universale del peritoneo. Il fegato 
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b’ «ra 'Contratto in unai focma , che ' somìgiia- 
va ’aUa consneta deUo stomaco:, «d .aveva 
-Colore bianohiooio , perché tale era <|uello 
«Id peritontjo-, che ilo ricopriva. i II. ano eo- 
* iore iaterao' comparve più. sbiadato dd *na- 
' turale, la sua sostausa conloFiae' alla, solita , 
e la sua consistenza di< gran lunga minore 
della'consiieta. v .■> . 

Nel petto nuli’ altro fu degno di vedersi, 
che il cuore ; il (piale- a lascliità ettrcina di 
'carni, univa tale • forma : schiacciata , ^che lo 
' rendeva simile a una picciola inano. <., > 

Chimi chiedesse I’ origine e la natura- di 
questo tuntore', non otterrebbe da 'ine una ri- 
' spoeta soddisfacente. Sembra certissimo, che 
egli avesse principio in quel tempo, nel quale 
"apparvero li primi indizj della creduta gravi- 
danza ; ma non é certo del pari , che un turno, 
re morboso , o non piuttosto un feto , cresces- 
se allora nel ventre di qaesta donna, o, a-me- 
glio dire,'in quella metà della' tromba fallo- 
piana destra,' che risgnarda- la ovafa; diedi 
là per sicuro trasse cominciamento il proces- 
so generatore di quclf infortunio: Nè sembra, 
parlando almeno di qne’ primi sei mesi , che 
si debba dar nome di morboso a questo pro- 
cesso i'sc non per ragione del sito da esso-tc- 
nulo; perchè, d’ altra parte,' la tinnidezza che 
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ne venne , niuna olTcsa portò alia salate dell a 
donna, che non fosse propria delle precedu- 
te felici gravidanze ; e troppo sollecito fu il 
suo crescere in quel tempo , e troppo in un 
subito s’ allentò nel settimo mese, perchè si 
possa giustamente paragonarla ai consueti 
lentissimi, ma ognor crescenti, tumori dei vi- 
sceri addominali. Oltre a ciò , la catastrofe 
avvenuta sul cominciare dei sett'uno mese , e 
accompagnata dai segni, ben noti alla don- 
na, di parto imminente, e susseguita dalla 
comparsa del latte nelle mammelle, pose ter- 
mine all’ andamento naturale e , starei per di- 
re, sano di quel processo , e diede principio 
ad un altro , che portò per prima conseguen- 
za r infiammazione del peritoneo, e per se- 
conda l’ idrope del basso ventre. Donde par- 
mi s’ intenda , che la mutazione avvenuta in 
quel frangente avesse un indole diversa da 
quella del processo primo , e essenzialmente 
morbosa ; c che perciò li fenomeni che pre- 
cedettero il momento del falso parto, traes- 
sero da ben altra origine , che quelli compar- 
si allora^ c da poi . Considerando le quali co- 
se , ed osservando in oltre , che tutte le storie 
ben compiute di malattie procedenti da gra- 
vidanza estrauterina non mancano di notare , 
esservi stato un tempo, iu cui apparvero li se- 
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gni di parto vicino, il quale poi noa avvenne; 
e che le donne le quali , innanzi a quel tem- 
po, non erano che donne incinte, caddero 
poscia nella condizione di donne ammalate; 
io confesso di sentirmi assai disposto a stabi- 
lire , che , nel caso presente , un feto cresces- 
se hn oltre al sesto mese nella tromba fallo- 
piana destra; che allora accadesse la crepa- 
tura di questa tromba, ma non quella del pe- 
ritoneo che la investe ; che alla distensione 
di quest' ultimo si dovessero 1’ infiammazione 
sì acuta come cronica di lui , e la conseguen- 
te idropisìa addominale ; e che il molto san- 
gue versato nel nuovo tumore disfacesse per 
modo le membra ancor tenerelle del feto , da 
non lasciare vestigio alcuno della sua presen- 
za in quel luogo . Così parmi , che si possa 
intendere la storia di questa donna ; la quale 
storia, se ad altri piacesse di spiegare diver- 
samente, io posporrei facilmente le mìe con- 
ghiettnre alle altrui; essendo, che io mi tengo 
per mallevadore dei fatti che espongo, e non 
delle ragioni di quelli (Z). 

4.8. pag. 217. Vidi con frequenza di questi ca- 
si , de’ quali conservo qualche esempio nella 
mia collezione . É quasi incredibile la gran- 
dezza a cui ascendono le ovaje, quando diven- 
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Inno idropiche. Il fluido contenuto nelle loro 
vesciche io lo trovai limpido e sottile in alcu- 
ne , e torbo , nericcio , crasso e tenace in al- 
tre (S). 

Solitamente la idropisia delle oraje condu- 
ce r inferma o a quella generale del liasso- 
veutre e per essa al fine proprio del pih gran 
numero di ascitici, ovvero al marasmo; ma 
talvolta la morte avviene in modo diverso . 
Cosi fu in una donna , che slava nell’ età di 
treni' anni , e la quale , dopo sei anni di con- 
tinue soITcrenze nell’ addome , e di successivo 
aggrandimento di questa cavità , venne presa 
all’ improvviso da asprissimi dolori nella stes- 
sa, li quali la tormentarono per due interi 
giorni, e poscia la tolsero di vita. Nell’ apri- 
re il basso ventre di questa donna , uscirono 
da ben dieci libbre di siero, misto a molto 
sangue ; e si scopersero due grandissimi tu- 
mori, i quali occupavano tutta l’estenzione 
dell’ ima parte dell’ addome, e si innalzavano 
fin sopra 1’ ombellico; per lo che gl’intestini 
vedevansi raunati sotto il diaframma , e que- 
sto cacciato molto in alto verso il petto. L’u- 
no dei «lue tumori , ed era il sinistro , presen- 
tava superficie liscia, forma quasi rotonda e 
molta consistenza ; 1’ altro , il’ assai più gran- 
de del primo, compariva qual enorme ammas- 
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«amento di gelatina insieme coUegata da sot- 
tilissima cellulare, e la quale mostravasi tin- 
ta da varj colori ; perclib in un sito era bian- 
castra , in un altro giallognola; quà vedevasi 
di color castagno , colà di livido ; e in alcune 
sue parli era talmente nera, da somigliare all’ 
> incbio^lro. La tessitura interna di questo tumo- 
re era cellulosa , con cellè ove picciolc , ove 
grandi ed ove grandissime, c tulle fornite di pa- 
reti così sottili, che facilmente per essa traspa- 
riva il colore della gelatina contenuta. E questa 
galatiua aveva pur aneli’ essa densità diversa, ed 
era nelle varie celle pih o meno attaccaticcia. 
Esaminando le origini del tumore, lo si vede- 
va sorgere dall’ovaja sinistra, la quale manca- 
va affatto, o, a mcfflio dire, s’ era tutta trasfbr- 
mata nello stesso; e vidi pure l’ enorme squar- 
cio del peritoneo, per il quale il tumore , che 
prima ne rimaneva coperto , era uscito nella 
cavità addominale , e suscitato aveva que’ do- 
lori continui, che in due giorni consumarono 
la vita di questa infelice . Il tumore sinistro , 
allorché venne aperto , presentò le stesse ap- 
parenze del destro ; se non che li colori , dei 
quali tlngcvansl le varie celle che lo compone- 
vano, erano rocn vivi che quelli dell’, altro. In 
tutto il rimanente li due tumori non presenta- 
vano diversità alcuna. Ambe le trombe fallo- 
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piane si trorarono impervie per tutta la loro 
lunghezza. L’ utero era sano , ma durissimo. 
T anto il peritoneo delle pareti addominali , 
quanto quello proprio dei singoli visceri , ve- 
devasi da per tutto tempestato di tumoretti 
steatom atosi, prominenti , e i quali, dalla 
grandezza di un grano di canape , Salivano a 
quella d’ una fava. 

Ninna notizia ho potuto avere intorno a’ 
mali solTerti da questa donna , nei sei anni che 
fu pib- o meno inferma, o nel tempo anterio- 
re (Z) . 

pag. 2 z 5. GàUFBa, nelle sue Demonstratio- 
nes anatomico ■ pathologicae racconta di nu’ o- 
vaja , che fu ritrovata in un’ ernia ventrale ; e 
PuLTZJTET , nelle Memoirs of ec. Memorie della 
Società Medica di Londra , riferisce il caso di 
un tumore carnoso, del peso di. cmquanta sei 
libbre , che stava libero nella cavità addomi- 
nale , e il quale probabilmente s’ era formato 
da un’ ovaja (S). 

1 5o. pag. z4o. Non andrebbe lontano dal vero 
chi dicesse , che , parlando almeno della spe- 
zie umana , quegli esseri a’ quali si concesse 
r ermafrodismo , n’ erano li meno meritevoli 
di tutti ; cioè a dire, che lungi dallo andar es' 
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si forniti di tali slromenti , per cui fossero at- 
ti a fecondare e ad essere fecondali, manca- 
Tano COSI degli uni , come degli altri . È una 
mera curiosità naturale quella che sono per 
esporre; ma il fatto, che la rlsgnarda, non lo 
credo 1’ ultimo fra li, non necessarj da saper- 
si. Un uomo, che io dirò tale per ragione 
delle vesti che porta , era giunto all’ età di 
quattordici anni , • quando le sue mammelle 
cominciarono a crescere oltre i termini prc^ 
scritti alla natura virile; al che però non po- 
se mente, come quello, che, sendo d’ indole 
mite e assai timido , c vivendo nella semplici- 
tà d' una villa rimota , si teneva lontano dagli 
esami e dal confronti . Nell’ età di veni’ anni , 
indotto pih dall’ esemplo altrui , che da incll- 
nasione propria , si avvisava di condurre in 
moglie una fMclulla , con la quale aveva co- 
muni 1 lavori dei campi , e quasi 1’ abitazione; 
ma ne venne dissuaso da persona di sua con- 
fidenza, la quale , con di lui sorpresa , lo av- 
verti , essere tale la struttura delle sue parti 
genitali, da proibirgli il contrarre matrimonio. 
E il giovine lasciò il suo progetto , e non pro- 
vò alcun dolore per questo. Nò in tutto il cor- 
so della sua vita non senti per ninno del due 
sessi tale affetto , che dir si potesse amoroso ; 
c i sentimenti della benevolenza c della com- 
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passione , a’ quali il suo cuore si apriva fa- 
, cilraentc , furono li soli che lo muovessero 
nel suo convivere col resto degli uomini e 
delle donne. Era giunto agli anni trentasetle, 
allorché T accidente mi diede f occasione di 
conoscerlo, e 1’ opportunità di esaminarlo a 
mio bell’ agio . Il colorito della sua faccia e 
la morbidezza della sua pelle spno affatto 
femminini ; il contorno del suo volto è elilti- 
_ co ; la guardatura donnesca . La sua voce tie- 
uc il mezzo fra l’ uomo e la donna , e così il 
suo contegno ; ma il muovere della testa par- 
lando, c il sorridere , e il camminare anno più 
della donna , che dell’ nomo . Somiglia pure 
a iemmina nella strettura delle sue spalle , nel- 
la poca muscolosità delle braccia , nell’ allar- 
gamento della pelvi , nella tiimidezza e cellu- 
losità delle pareti addominali, nel tondeggia- 
re delle stremità inferiori, e in quell’ alquanta 
flessione interna delle ginocchia < che le porta 
ad avvicinarsi fra loro. Guardando il suo pet- 
to , e 1’ inserzione del collo su lo stesso , e l’ 
abbondanza delle mammelle , il diresti una 
donna; avvizzita però dall’ età, c dalla pove- 
ra vita eh’ ci vive ; e donna propriamente ras- 
sembra nella tiimidezza ed elevazione del 
mtìns veneris , che in poche è maggiore . Ma 
colà, dove s’ aprirebbero le graudilabbra , 
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tatto è chioso ; e si vede in vece un embrione 
di scroto , assai ristretto , stirato dal perineo 
r.n verso la sommità del pube , e disegnante 
con la linea ralTc il sito , pel quale dovrebbe 
discorrere lo squarcio naturale. Questo scro- 
to , le cui pareti non danno che poca promi- 
nenza , à Vuoto di testicoli , sta applicato o- 
vunque sulle parti sottoposte , e rimane come 
sepolto fra li contini laterali del mons' veneris , 

, che di molto lo sormonta . ‘Alla sommità di 
quello scroto , e nel sito in cui sta d’ ordina- 
rio la clitoride ,-vi è un picciolo pene , della 
lunghezza di tre quarti di pollice , di propor- 
zionata grossezza , e che solamente durante 
r atto dell’ orinare , di poco e fugacemente 
si inturgidisce ; del resto, non vi fu circostan- 
za , in cui egli crescesse a maggiori dimen- 
sioni . Ma , nella sua picciolezza , egli è per- 
fetto ; perchè ha ghianda , frenulo illeso , ed 
un prepuzio che lo ricopre e ne avvanza . E 
in queste parti si vedono sci o otto peli minati 
e brevi ; e sono li soli che , dai capelli in 
fuori , spuntino dalla pelle di quest’ indivi- 
duo . Non pati mai di emorroidi , nè di altra 
emoraggia accidentale o periodica (Z). . 

i5i. pag. z4z- Le pareti della vagina furono 
trovate affatto aderenti fra loro da Sa^disort, 
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che ne descrive il caso ael Lib. II. delle sae ' 
Observationct anatomico Patkologicae . E nella 
Ottava fra quelle raccolte dallo Schreobr vi è 
l’esempio di un uretere , che metteva nella 
vagina (S). 

i 5 a. pag. 24.8. A questo proposito vuoisi ri- 
cordare la Drouart, della quale parl& .il De- 
mos, il Gautier , Mehthod, Moravd e, meglio 
di tutti, il cel. Girardi .nella sua Oratio de re 
anatomica. Tutta la parte destra della faccia 
di questa persona , il destro lato del petto e 
la coscia destra erano femminini ; e mascoli- 
ne le corrispondenti parti sinistre . Soggiace- 
va alle perdite sanguigne periodiche ; ma sen- 
tiva inclinasione al sesso femminino. Girardi 
vi ritrovò pare un utero. Nei dintorni di Ma- 
gonaa vive una persona mollo somigliante al- 
la Drouart (S). 

1 53 . pag. 254. Questi vasi compariscono in modo 
manifesto allora particolarmente,’ che , sendo 
la dura madre in istato d’inliammasione, ven- 
gono injettatied osservati col microscopio (S). 

1 54 . pag. 254. Io possiedo un esempio rag- 
guardevolissimo di questa membrana di nuo- 
va formasioue . Ne’ suoi primordj comparisce 
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detsa come uno strato sottile di latte rappi- 
gliato, oppnre ha quasi 1’ apparenza di tenel’a 
poltiglia; In seguito diventa estremamente 
vascolare , per guisa che di nuli’ altro pare 
composta, che di minuti vasi sanguigni. La 
ritrovai talvolta cosi vermiglia , che , guardata 
all’ esterno , pareva intrisa di sangue . In altre 
circostanze si videro in essa de’ piccioli pun- 
ti rossi , i quali però , esaminati col microsco- 
pio, nuli’ altro erano, che raggruppamenti stel- 
liCormi o radiati di vasi. M’ avvenne due vol- 
te di injettare , almeno in qualche parte, que- 
sti vasnzzi ; del che con servo un esempio nel- 
lo spìrito di vino . Qualche volta ritrovai que- 
sta membrana crassa , gelatinosa , trasparen- 
te , giallognola ; ma pienissima di vasi . In o- 
gni caso però, essa si separa assai facilmente 
dalla dura madre. Del resto si ritrova sempre 
più crassa nelle partì superiori del cranio , e 
successivamente più sottile discendendo. In- 
torno a ciò si veda il Waisasaa, nella sua 
Annotazione XXXIV alle Primtu lùtea e phjr- 
tiologicae di Hauzr . Diceva CainKSHiOta nel- 
le sue lezioni , d’ aver ritrovato alcune volte 
questa membrana di nuova formazione in sóg- 
getti , che pativano il ballo di s. Vito (S) . 

55. pag. z55. Questo caso si oHrl alla mia os- 
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servazione in un uomo di qiiarant’ anni v ii 
quale, scudo iu istato di mass'una uLbriachez- 
za , venne colpito , non si sa come , sol capo, 
e trovato sulla pubblica strada coi- sensi per- 
duti . Nel di vegnente , cessata 1’ ubbriachez- 
za, fu esaminato dal chirurgo, il quale, nel 
sito percosso , vide nna ferita lacera , avente 
la lungliezza di un pollice e mezzo , situata 
verso r angolo interno c posteriore dell’ osso 
parietale destro. Per il corso di sedici giorni 
quest’ uomo altri danni non pati , fuorché il 
dolore esterno della ferita; ma nel decimo 
settimo sentiva dolor di capo e peso nello 
stesso ; nel decimo ottavo divenne sonnolen- 
to ; nel decimo nono letargico ; e morì sul 
cominciare della vigesima giornata, 'da quella 
in cui fu percosso . Nel cadavere la ferita era 
tuttora aperta ; c il centro di essa stava sull’ 
osso parietale destro . nella distanza di due 
pollici c mezzo dalla sutura lambdoidca , e di 
quasi un- pollice dalla sagittale. Non si vide 
.frattura o lussazione nè iu quest’ osso , nè ne- 
gli altri del cranio; Sul davanti della ferita , 
c per un tratto di circa mezzo pollice , si tro- 
varono gli integumenti, c con essi il pericra- 
nio, sollevati c .staccati clal cranio. Levati i 
primi, comparve il secondo intensamente in- 
baniinato, per un ampio giro attorno la ferita; 
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ma , se si eccettuino li dintorni immediati 
della stessa e della porzione sollevata degli 
integumenti , non vi era segno erlcnno di av- 
venuta snppur alcione . Quel sito dell’ osso pa- 
rietale, ove si disse essere il centro. della feri- 
ta , allorchi? fu denudato del pericraulo , mo- 
strò una quasi ecchimosi rossa, che penetra- 
va la sua sostanza , e che aveva forma circo- 
lare , col diametro di circa un terzo di polli- 
ce ; c quando si aperse il capo , si vide , che 
un tratto eguale di dura madre rimase attac- 
cato alla faccia interna di quel sito, senza che 
nello sollevare il cranio , si avesse a vincere 
uissnna resistenza particolare. Il quale fatto , 
e f esame del piceiolo brano di dura madre 
rimasta sul cranio ; dimostrarono , che questo 
tratto di membrana s’ era mortificata. Tutto 
il r'unaucnte della dura madre si trovò in ista- 
to di massimo injettamQuto sanguigno ; e os- 
servai pure , che le arterie meningee e i cor- 
rispondenti solchi del cranio , erano pih gran- 
di, che per consueto non sogliano . . Per il fo- 
ro , che indi ne venne alla dora madre , si vi- 
de la presenza della marcia fra questa e 1’ a- 
racnoidea ; c incisa e levata la prima , la se- 
conda rimase coperta da uno strato gentile e 
uniforme di marcia , la quale s' era distesa 
per tutta la superficie anteriore, posteriore ed 
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esterna di quell* emisfero , fino al processo 
trasverso della dora madre ; c ver 1’ interno 
discendeva lungo la parete dell’ emisfero i- 
stesso, fino al corpo calloso; per tatto il qua- 
le altimo tratto, il processo falcato aderiva te- 
nacissimamente a quella parete . La aracnoi- 
dea,. mondata della marcia, comparve lìbera 
da erosione , a da ogn’ altra condizione mor- 
bosa. E cosi pure il cervello , tanto in questo, 
come nell' emisfero sinistro . Anche il fegato 

. era in tutto secondo natura . 

Ho per probabile , che fra le càuse le qua- 
li , in conseguenza della percossa, favorirono 
quest* infiammazione , sia da annoverarsi la 
ampiezza non comune delle arterie menin- 
gee . Del resto è noto a tutti , come le ferite 
e le percosse del capo siano pienissime di 
pericolo , anche allora che mostrano di non 
minacciarne alcuno (Z). 

i56. pag. z56. Que’ tumori spugnosi della du- 
ra madre, che io possiedo , e i quali in fatto 
sono elastici a guisa di spugna , avevano fat- 
to nel cervello un infossamento proporzionato 
alla loro grandezza ; e tuttavia non aderivano 
minimamente alla pia meninge. Si veda San- 
nnoRT nel secondo volume delle sue Exercita- 
tiones jlccademicae (5). 
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iS-j. pag. aS^. M’ avvenni piìi volte in ossifica- 
zioni della dura madre; le quali , per lo più,* 
sono sottili ; tuttavia ve n’ ha una nella mia 
raccolta , che ha quattro linee di crassizie. 
Ed un altra di tre linee di grossezza fu pure 
veduta da Stoll . Anche la mia sperienza 
comprnova 1’ asserzione dell’ Autore , che 
desse stanno solitamente collocate in vicinan- 
za del processo falciforme ; ma non mi toma 
chiaro ciò eh’ ei dice intorno alla prevalenza 
in esse della materia terrosa , in paragone 
della animale . Almeno nelle ossHicazioui che 
io possiedo, non posso discernere cosa alcu- 
na che le distingua dalle ossa ordinarie . In 
generale poi , un esame attento fa scorgere 
più che un sito della dura madre ossifica- 
to (S) . 

Nell’ unico caso' di questo genere presen- 
tatosi alla mia osservazione, è il quale avven- 
ne in un uomo di quarant’ anni , morto d’ im- 
provviso , vidi la dura madre che rosseggiava 
oltre il consueto , particolarmente in quella 
sua parte , che ricopre 1’ emisfero sinistro del 
cervello. Nella quale parte , e in qualche di- 
stanza dal seno longitudinale , ritrovai , che 
fra le due lamine della membrana vi erano 
due strati di sostanza ossea , di forma irrego- 
larmente circolare ; 1’ uno de’ quali aveva il 
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diametro di due pollici e un quarto , 1’ altro 
di un pollice c mezzo. La crassizie maggiore, 
ossia del centro, del primo, era di una linea e 
mezzo, quella dell’ altro di una linea; ed an- 
dava poi diihinuendo verso ì lati, finché negli 
stessi le due scheggle diventavano taglienti . 
La loro faccia esterna era liscia, e si attacca 
va con minutissima cellulare alla lamina ester- 
na della dura madre; la interna poi si Vedeva 
liscia in alcuni luoghi , e in altri aspra per pro- 
minenti bitorzoli , quali più e quali meno 
sporgenti. Varj ve ne avevano sulla scheggia- 
maggiore , e uno solo sulla minore ; ma que- 
sto era grande quanto \ina grossa fava , e a- 
veva prodotto un infossamento nella sostanza 
cerebrale ; mentre nissnno non ne avevano 
lasciato quelli della maggiore. La membrana 
interna della dura madre , investieute le due 
ossefazionì, vedovasi tempestata da infiniti mi- 
nutissimi vasuzzi , i (piali in qualche luogo e- 
rano così fitti , da simulare un’ ecchimosi. 
Molt’ acqua si ritrovò sotto l’aracnoidea ; i 
ventricoli del cervello ne erano pieni ; e qua- 
si nuotava in essa il cervelletto (Z) . 

58. pag. aSg. Qualche volta rinvenni, in quel- 
la parte dell’ aracnoidea dhe ricopre la mi- 
dolla spinale, dei tratti di essa ingeossati , 
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quasi cartilaginosi e di un colore bianco di 
argilla . Meno ingrossata , e solamente in pic- 
cioli spazj , ho osservato questa membrana 
attorno il cervello , allorché si ritrova in essa 
deir acqua. Il primo caso è più frequente del 
secondo (S). 

Ho veduto r apparenza patologica , della 
quale parla il sig. Baillib , giunta ad un grado 
che io credo dei maggiori , in uno smodato 
bevitore di vino , morto quasi improvvisamen- 
te a sessanta tre anni di età. La membrana 
aracnoide era polputa a segno, da oltrepassa- 
re le due linee di crassizie ; la sua consisten- 
za s’ era aumentata in proporzione della sua 
grossezza ; e mostrava poi in qualche sito al- 
cune macchie biancastre , qnasi circolari , a- 
venti un diametro di tre in quattro linee , e le 
quali, a primo aspetto, parevano contenere 
della marcia . Questa condizione dell’ aracnoi- 
de era accompagnata da due circostanze, 
strettamente collegate con essa ; e furono la 
consistenza veramente straordinaria della du- 
ra madre , e una tale abbondanza e ripienez- 
za dei vasi sanguigni della pia meninge , che 
mai non vidi la maggiore , nè credo che così 
compiuta si potrebbe ottenere dalla pih feli- 
ce ìnjezioue. Esaminando minutamente lo sta- 
to dell’ aracnoide , m’ accorsi, che quella sua 
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slraordinaria grossezza provenira dalia pre* 
senza di un fluido acquoso nei vani della mi-> 
nula cellulare , che unisce questa membrana 
alle parti più esterne della pia madre; vani 
accresciuti bensì morbosamente nella loro am- 
piezza , e fors’ anche nella consistenza delle 
loro pareti , ma i quali appartenendo alla cel- 
lulare d’ adesione fra la pia madre e l' arac- 
noidea, non costituiscono, propriamente par- 
lando , nù V una nù l' altra di queste membra- 
ne. E vidi pure, che le macchie, le quali mo- 
stravano essere prodotte da isolate raccolte 
di marcia, da altro non venivano, che dall’ 
addensamento di alcuni tratti di quella cellu- 
lare, rimasti vuoti d’ acqua , e perdi costipa- 
ti dall’ abbondanza di questo fluido nelle cel- 
lette circomposte. Stando al qual modo le co- 
cose , mi parve , che la crassizic dell’ arac- 
noide non fosse in fatto che apparente ; e 
che a questa membrana , costituita in quello 
stato, non convenisse l’aggiunto di ingrostnta, 
ma piuttosto quello di anaiarcatica- ^ assai 
difficile lo intendere in qual modo possa cre- 
scere di grossezza , e perciò di sostanza , una 
membrana , per la quale ben di rado , e forse 
giammai , non si vide discorrere i vasi sangui- 
gni; dove all’ incontro non h raro il ritrovare 
un versamento sieroso fra quelle parti , che 
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b(&ono indizj di passata o di preseate m-* 
fiammaziooe (Z). 

1 59. pag. 262. Quest’ aria nei Tasi deJla pia 
madre non potrebbe essersi insinuata durante 
l’apertura dei cranio, che pur sempre si schiu- 
de a vira forza ? (S) 

Un’ esperienza, che di frecjnente ho ripetu- 
to , mi fa trovare fuor di luogo questa doman- 
da dello SoEXHERiira . In molti e molti casi , 
nei quali non v’ era sospetto nè di cominciata 
putrefazione t nè di ingresso d’ aria nelli vasi 
della pia madre durante lo schiudìmento del 
cranio , vidi qualche sezione dei vasi medesi- 
mi ripiena d’ aria. Nè , per dimostrare a me 
stesso la presenza reale di questo fluido in 
qiic’ vasi , mi bastò il farlo scorrere per gli 
stessi, conqirimendoli succcssivameute per 
alcun tratto; ma ne incisi taluno in qualche 
distanza dalla raccolta d’ aria; e poscia, cac- 
ciando questa verso quel sito , la vidi mani- 
festamente uscire in tante picciole galloz- 
zolette o souaglj . Per lo che vuoisi porre co- 
me indubitata la verità del fatto narrato dal 
sig. Baillu (Z). ; 

160. pag. 263. La causa di questa esattissima 
osservazione dell’ autore , che cioè nop è (re- 


quente l’ ìnfianunazione del cervello , mi pare 
essere riposta nel poco saogoe il quale viene 
ammesso in lui, che pure h viscere si grande, 
da pesare oltre a tre libbre grosse; per lo che 
non posso ripetere abbastanza, che mal a 
proposito si tiene il cervello in conto di parte 
ricca di sangue. Veggansi le mie Angiologia e 
Nevrologia . Li polmoni, il fegato, ed altri vi- 
sceri contengono, senza paragone, quantità 
pili copiosa di sangue. Li reni, i quali, rispet- 
to al cervello , sono cosi piccioli, ànno in se 
arterie assolutamente più grandi ; e tutte e 
quattro le arterie del cervello , che daltronde 
non possono dilatarsi scorrendo per un cana- 
le osseo, se si prendano assieme nciruomo a- 
dulto , sono appena più ampie, che una sola 
arteria dei reni. Dal quale fatto ne viene poi, 
che questi organi si incontrino più da spesso 
infiammati, che il cervello (S). 

Qualunque sia la solidità di questi motivi 
dello SoEMUERisG , c per quanto s’ abbiano a 
limitare le deduzioni che vengono dal confron- 
to di visceri tanto disparati nella lorostruttn- 
ra, e nelle ragioni finali della medes'una, egli 
h certo , non essere frequente , che il cervello 
comparisca infiammato ; ovvero , per parlare 
con maggior precisione , avvenire ben di ra- 
do. ebe nel cervello si osservi quella visibile 
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Condizione patologica, alla quale, negli altri 
visceri, si dà il nome di infiammazione . Ho 
vedalo un caso , in cui la sostanza corticale 
del cervello e del cervelletto mi parve infiam- 
mata ; e in esso trovai leggiermente cresciuta 
la consistenza della stessa, e il suo colore d 
assai poco pih sbiadato , che il consueto del 
fegato. La sostanza midollare era immune da 
ogni alterazione. I ventricoli laterali contene- 
vano poca acqua ; 1 plessi coroidei parevano 
fusi in una poltiglia gialla; e non appariva 
altro segno di stato preternaturale. Ma io cre- 
do, che la infiammazione del cervello si apprc- 
senti con apparenze morbose, ben diverse da 
quelle degli altri visceri infiammati ; e lo cre- 
do per la condizione in che lo si vede in al- 
cune apoplessie sanguigne , e per la non in- 
frequenza di ascessi cerebrali , non precedati 
da nissun indizio morboso . Ma quest’ argo- 
mento domanda osservazioni rìpetnte , e lun- 
ghissima meditazione, prima di essere soda- 
mente giudicato (Z) . 

i6i. pag. z65. Vidi questi ascessi avvenuti tan- 
to per esterna, che per interna cagione ; e 
talora dilatati in ragguardevole estensione . 
Sendo io in Edimburgo , Moano mi fece ve- 
dere un caso singolare di questa spezie . nel 
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qaale la marcia era fuita dall’ orecchio (S), 
L’ esame dei cadaveri mi presentò con 
qualche frequenza de’ casi di ascessi cercbra* 
li ; in alcuno dèi quali mi parve difficile lo in- 
tenderne la storia , qualora si ammetta per 
certo , che non v’ abbia suppurazione la quale 
non derivi da preceduta o da presente infiam> 
mazionc ; e che l’ indole , il procedimento e il 
termine delle infiammazioni cerebrali siano 
conformi a quelli delle infiammazioni di altri 
visceri. Dirò solamente il caso che segue ; 
non parendomi convenire a questo luogo , nò 
ad un’ opera elementare , il ragiopare a lungo 
questo soggetto . Una donna di trentaott’ an-r 
ni, che mai non patì dolore od oltra incomo-^ 
da sensazione nel capo , venne colta tutto in 
un subito da grave accidente , che parve apo^ 
pietico, e che "nel corso di cinque ore la tras- 
se a morte. Quando apersi il suo capo, m’ac- 
corsi, che r emisfero sinistro del cervello era 
floscio e cadente , benché tuttora contenuto 
nella dura madre. Levata questa membrana, 
li cui vasi vedevansi pienissimi di sangue, e 
perto queir emisfero, trovai nel suo lobo ante- 
riore una cavità, della grandezza e forma d’ una 
picciola pera , la quale conteneva del siero 
lordo, e un raggruppamento, per quel sito , 
non picciolo di.sangue. La cavità non comu- 


u'ieava nè col ventricolo di quel lato , nè con 
la gaperficie dell’ emigfero ; le sue pareti era- 
no da per tutto ineguali e lacere, come lo so- 
no quelle degli ascessi ordinar) ; e la loro so- 
stanza, lino alla profondità di oltre una linea, 
si componeva d’ una moccicaglia giallognola 
e tenerissima. Il rimanente di quest’ emisfero, 
come pure il destro , non presentavano alcu- 
na deviazione dallo stato loro naturale. 

La mutata condizione della polpa cerebra- 
le, di cui si formavano le pareti dell’ ascesso , 
e la mancanza assoluta di porzione di quella 
polpa nel sito ove esisteva il medesimo , ren- 
dono certa I’ asserzione , eh’ esso precedette 
di mollo tempo 1’ avvenimento , che tolse di 
vita questa donna. Eppure la donna, e quei 
che con essa convivevano, non ebbero mai 
motivo di sospettare , che questa o altra ma- 
lattia guastasse quel cervello. Nel caso pre- 
sente è manifesto , che 1’ apoplessia trasse o- 
rig'mc dal versamento di quel sangue, che si 
trovò rappigliato nell’ ascesso (Z) . 

}6z. pag. z65. Possiedo due pezzi di cervello, 
i quali soggiacquero a questa mutazione , che 
ìmno in parte un colore giallo d’ arancio , ed 
in parte nero , e che in pari tempo sono tene- 
rissimi (S) . 
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Se questa , che ci de8cri?e il sìg. Bailuk , 
è la gangrena del cervello , io la vidi in una 
donna, la quale venne presa da asprissimo do- 
lore di testa, che in modo compassionevole la 
tormentò per oltre a quattro mesi; in capo ai 
quali , e contìnaando il dolore nella sua inten- 
sità, divenne emiplegiaca del lato sinistro. 
Quest’ accidente non durò a lungo; ma fu 
Sussegnito da così feroce aumento del con- 
sueto dolore , che la infelice cadde in profon- 
do letargo, e vi stette per il decorrere di qua- 
ranl’ ore, durante le quali pareva agonizzan- 
te . Si riebbe poscia dall’ assop'unento , e si 
trovò libera d’ ogni dolore , ma nello stesso 
tempo compiutamente cieca. Passò otto gior- 
ni in questo stato , e poi mori . 

I vasi della dura e pia madre comparvero 
gravissimi di sangue nero ; tuttavia 1’ apparen- 
za generale di queste membrane e del cervel- 
lo non era quale si osserva nella infiammazio- 
ne attuale di queste parti . Numerose aderen- 
ze vascolari , particolarmente lungo il setto 
sagittale, rendevano meno facile del consue- 
to lo staccamento della dura madre dalle par- 
ti contenute . Il cervello era tutto più tenero 
del naturale. Nel suo emisfero destro non si 
vide cosa , che non fosse sana ; ma nel sini- 
stro, e precisamente nel lobo posteriore dello 
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stesso , si trovò uua cavitò , avente la gran- 
riessa di grosso novo di piccione , e tolta pie- 
na di siero denso , pesante , come albumino- 
so , e d’ un cotale colore che stara di messo 
fra il giallo e il verde. Le pareti interne di 
questa cavitò vedevansi lacere e attritate ; e 
il loro colore era oscuro e terreo, benché pur 
anch’esso tenesse alquanto del giallo . E tale 
si vide pure il colore di un grosso strato di 
sostanza cerebrale, che circondava la cavità; 
la quale sostanza era cosi mencia , che appe- 
na tocca , sciogllevasi in un attimo fra le di- 
ta. Nei ventricoli laterali non si rinvenne, che 
picciola quantità di siero opaco ; e i plessi co- 
roidei erano sbiadati di colore., e si ristretti 
in se stessi , che parevano due sottili lombri- 
chi. Ad onta d’ogui mio esame intorno ai 
nervi ottici, e ai cosi detti talami degli stessi, 
non mi venne di conoscere in queste parli al- 
cuna deviazione dallo stato di sana natura. 
Osservai solamente , che erano, straordinaria- 
mente distese , pei soverchio accnmulamento 
di sangue in esse , le carotidi interne o cere- 
brali che dir si vogliano; e ciò non solo .ove 
escono dalla lamina interna delia dura ma- 
dre , a’ lati della sella equina , ma tanto nelle 
loro diramazioni che vanno ai lobi anterwri 
del cervello, .quanto nelle altre che s'.inoseii- 
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iano coi rami della basilare . E questa cir- 
costanza io la noto solamente pel sospetto 
che in me nacque allora , che la distensione 

< di qiie’ vasi, prodotta forse dalla condizione 
morbosa del cervello , potesse essere stata in 
causa , che i nervi ottici ne venissero per mo- 
do compressi, da rimanere alTatto impedita 
la facoltà del vedere. Dicendo il quale sospet- 
to , non pretendo già di spiegare un fatto , la 
cui ragione sta forse avvolta fra le tenebre 
delle funzioni cerebrali ; ma tento solamente 
di levarlo dal numero di quelli , i quali , per 
usare d’ un detto del Morgaciii, inv^i^^ilibus 
corpusculis deberi possunt (Z). 

s 63 . pag. 271 . Oltre a questi tumori ossei , na- 
ti sulla faccia interna del cranio , ve n’ ànno 
pare di steatomatosi . N* ebbi F esempio in 
una donna , morta dopo lunghe e penosissime 
sofferenze del capo , e nella quale , insieme 
con alcune mutazioni che osservai nel cervel- 
lo , lòdi pure un tumore rotondo , di natura 
steatomatosa , c che sorgeva dalla base del 
cranio, fra la sella turcica e il foro occipitale; 
aggettandosi per ben tredici linee dalla super- 
ficie ossea, su la quale si innalzava. E tanta 
era la compressione eh’ ci faceva sul cervel- 
letto, che, allorquando levai il cervello ; vidi 


il primo di questi visceri sporgere per un buon 
quarto della sua moie , dal forame dei proces- 
si trasversi della dura madre ; costretto a ciò 
dalla grandezza del tumore. Nulla potrei as- 
serire con sicurezza intorno ai sintomi di que- 
sta infermità; perchè , nel caso da me osser- 
vato, si complicarono certamente con quelli 
procedenti dalle lesicmi del cervello (Z), ‘ 

164. pag. 2^4,- Questo rappigliamento si pro- 
duce anche col mescolarvi dello spirito di vi- 
no rettificato. Ma in molti casi , ne’ quali io 
non poteva sospettare d’ alcuna malattia del 
cervello , ritrovai, mediante la mescolanza d*' 
uno spirito di vino ardentissimo , qualche co- 
sa di coagulabile nell’acqua dei ventricoli del 
cervello , per poco che questa non fosse sotti- 
le e limpidissima. Stando a quanto vien detto 
nella Histoire de PAccad. des Sciences à Paris , 
A.i'jo^, pag. 40., si rinvenne questo fluido ad- 
densato in una gelatina (S) , 

1 65 . pag. 274* Questo sacco, in coi si era con- 
formato il cervello per la distensione deDe ac- 
que raccolte nelle sue cavità , io io rinvenni 
cosi sottile , che mostrava appena una linea , 
o una linea e mezzo di c(assizie (S). 
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466. pag. 374* La proporzione delle ossa della 
calraria con quelle della faccia, costitnisce la 
distinzione la pih caratteristica fra nn idroce- 
fàlo, c una testa grande o gigantesca (S). 

167. pag. 375. Nè basta questo ; chè anzi que’ 
tratti di cranio che si erano veramente con- 
versi in osso , si ammolliscono di nuovo in 
cartilagine (S) . 

168. pag. 376. Io vorrei procedere al di là del- 
r autore , e dubitare assolutamente delia ve- 
rità di alcune osservazioni, nelle quali si vuo- 
le aver ritrovato l’ acqua fra il cranio e la du- 
ra madre . Almeno l’ autorità di Lieutadd non 
basta per farlo credere (S) . 

169. pag. 377. In otto casi , da me veduti , di 
sangue stravasato nel cervello, o sulla sua su- 
perficie , senza il. concorso di violenza este- 
riore , trovai le apparenze morbose cosi con- 
formi a quanto ne dice il sig. Baillie , che sa- 
rebbe cosa inutile il ripetere quelle storie . 
Guardando alla unione delle apparenze anzi- 
dette , ho potuto solamente osservare : 1 . 
Che, ad eccezione di nn caso solo , il versa- 
mento avvenne costantemente nel ventricolo 
sinistro del cervello , e di là .«i estese pih o 
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meno ad altre parti del viscere, a. Che ogni 
volta che ritrovai questo versamento in uno, o 
in ambidue i ventricoli laterali del cervello , 
v’ era del sangue stravenato anche sulla su- 
perficie dello stesso ; e viceversa. In un solo 
esempio vidi lacerata tutta quanta la sostan- 
za cerebrale , posta fra il ventricolo sinistro 
e la superficie pure sinistra dell’ emisfero di 
quel lato ; e il sangue essere uscito dal ven- 
tricolo per la crepatura , ed avere coperta 
tutta la faccia esterna dal viscere ; ma , negli 
altri , non ho potuto discoprire la strada , per 
la quale il sangue fosse passato dal ventrico- 
lo alla superficie del cervello , o da questa a 
quello . 3 . Che la morte non fu istantanea in 
nissuuo di questi casi ; ma successe fra le 
cinque e le dodici ore , dopo che le persone 
erano state colpite dall’ apoplessia. Se nuove 
indagini rendessero pih sicure queste osser- 
vazioni, le qnali a nuli’ altro si appoggiano, 
fuorché all’ esame di soli otto casi , potrebbe- 
ro forse dar origine a qualche utile conse- 
guenza intorno alle funzioni oscurissime del 
cervello , alla sede probabile di alcune sue 
malattie , e al modo meno incerto di porvi 
un rimedio (Z). 

170. pag. 378. Nella mia raccolta ritrovansi 
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molti esempi di queste ossificazioni delle ar» 
terie del cervello (S) . 

Ho pur io vedalo 1’ ossefazione di up trat- 
to della basilare , io un sacerdote d’ anni ses- 
sant’ uno, nel cervello del quale » osservava- 
no quelle apparenze , alla cui unione si di il 
nome di apoplessia sierosa . Ma non m’ ac- 
corsi, che questa condizione si trovasse in 
alcuna delle arterie cerebrali di qne’ sog- 
getti, che morirono per versamento sangui- 
gno nella caviti del capo , e de’ quali feci 
un cenno nella nota antecedente . Stavon es- 
si beasi fra li eìnquantadue e li sessautasei 
anni di età (Z) . 

1 ^ 1 . pag. z8s. Trovai estremamente distesi li 
vau sanguigni dei plessi coroidei , particolar- 
mente n^e persone morte di freddo, e in 
quelle ohe perirono d’ apoplessia^ Possiedo 
poi delle idatidi dei plessi coroidei , le quali 
sono ancora piìi graniU di quelle accennate 
dairAntore. UFischzr, nella sua Opera sui 
vermi, dimostra assai bene, eh’ eMe sono pro- 
priamente tenie idatigem: ($). 

Queste vescichette sierose sono apparenza 
comunissima dei plessi coroidei . Ne ho vedu- 
to di minori d’ un grano di miglio , e di egua- 
li ad una grossa avellana ; e notai dì continno. 
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che quanto pih cresce il loro numero , tanto 
diminuisce più la grandezza loro; il che non 
fa presumere favorevolmente della loro natu- 
ra di animali viventi. Oltreché vuoisi osser- 
vare a questo luogo una circostanza , che il 
sig. Bau.lie ricordò, parlando della contem- 
poranea ossefazione d’ ogni pa)o delle arterie 
cerebrali ; ed è , che tanto il numero che la 
grandezza di queste vescichette, si vedono 
pressoché costantemente eguali in ognuno 
dei plessi coroidei d* un cervello; uniformità , 
a dir vero, poco conforme alle variazioni che 
si ravvisano nel generarsi degli animali. Que- 
ti argomenti teoretici non sarebbero per me 
di molto peso , se almmio ima volta avessi po- 
tuto discernere alcun indizio di animale viven- 
te , nelle molte e molte idatidi che ritrovai in 
varie parti del corpo . Ma d’ altronde consen- 
to , che il non aver io veduto ciò che videro 
gli altri, possa impedire il mio, non già 1’ al- 
trui convincimento (Z). 

7 2 . pag. a83. Non credo al tutto accorato quel- 
l’aggiunto di f^iondi dato dal sig. B.uixiz ai 
tumori, che qualche volta si osservano nei 
plessi coroidei; né, stando almeno alle loro fi- 
siche qualità , parmi aggiustata 1’ asserzione , 
che . ima sola sia la loro natura e quella dei 
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tumori rotondi del cervello. I tumori dei plei- 
8Ì coroidei, che vennero sotto la mia osserva- 
zione , furono varj di forma , egualmente che 
di grandezza. Ne vidi di rotondi, grandi quan- 
to un pisello ordinario; ne vidi di maggio- 
retti , aventi esattamente la figura di un 
rene ; nc vidi degli altri di forma pih al- 
lungata , fra’ quali uno ragguardevolissimo , 
che sopra tre linee di diametro , ne aveva 
dieci di lunghezza. Questi tumori si com- 
pongono di un integumento o capsula , di 
colore giallognolo più o meno sbiadato, e 
per la quale serpono frequentissimi li vasi san- 
guigni; e questa capsula contiene una mate- 
ria, che ha tutte le sembianze dell’ ateroma. 
Indi la loro consistenza, nonché la tessitura 
loro , sono d’ assai diverse da quelle dei tumo- 
ri rotondi del cervello. Questi ultimi, come 
osservò il sig. Baillie, si trovano talora di- 
sciolti in una marcia simile alla scrofolosa ; 
circostanza, che mai non m’accadde di osser- 
vare nc' tumori dei plessi coroidei. L’esisten- 
za di questi tumori, nei casi da me veduti, si 
congiunse costantemente con quella di molt’ 
acqua nei ventricoli del cervello , su la sua su- 
perficie, e su quella del cervelletto; e la mor- 
te delle persone, alle quali appartenevano que- 
ste apparenze , traeva da una causa riposta 


nel cervello. D soggetto, che in’ oflerse il tu- 
more maggiore testé accennato, fu un epilet- 
tico , divenuto tale nella^età di diclaotto an- 
ni, per grave spavento, e vissuto nondimeno 
fino ai cinquanta I ad onta, che frequentissimi 
accessi di epilessia lo avessero reso da pri- 
ma imbecille , c poscia affatto demente (Z) . 

1 ^ 3 . pag. 285. A. Mokho nelle sue Osservazioni 
[intorno alla struttura e alle funzioni del sistema 
nervoso , ricorda , che in dodici idrocefali da 
lui esaminati, vide sana la gianduia pituitario; 
mentre il Petit , in un caso pur d’ idrocefalo , 
vuole averla ritrovata scirrosa. Io pure rin- 
venni sana questa gianduia nelle idropi del 
cervello, che caddero sotto la mia osserva- 
zione (S) . 

1 ^ 4 - P®g- * 85 . Ritrovai tuttavia lì nervi olfatto- 
ri , nell’ interno della cavità del cranio, com- 
pressi da una quantità di tumori , e impiccio- 
liti ; del che conservo due esempi . In un fan- 
ciullo, che aveva una sola narice , ed una as- 
sai picciola lamina delle ossa nasali , mi com- 
parvero cosi mutati que’siti del cervello, don- 
de traggono origine li nervi olfattori , che non 
mi venne fatto di poterli determinare. Que- 
sto cervello sta ora in Vienna , nella raccolta 
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dell’ Accademia niililarc . Vedasi la mia Dis- 
sertatio de basi encephali- Vidi più volte 1 uer- 
vi ottici, al di là della decussazione , c dalla 
parte dell’ occhio che era infermo o guasto , 
non solamente piìi sottili , ma ancora più du- 
ri . e alquanto più sparuti e grigj , che nell’ 
altra parte. Ritrovai il nervo ottico destro tal- 
mente compresso dal processo clinoidco , che 
gli stava sopra in vece che sotto, che la per- 
sona, d’ altronde giovine e ben formata, mo- 
ri finalmente per orrendo dolore di capo . E 
nel punto della decussazione dei nervi ottici 
rinvenni un appendice particolare , che fu di- 
segnata da Noethig nella figura quarta della 
sua Dissertatio de decussatione nervorum opti- 
compì . Allorchl- un occhio era olTcso , ritro- 
vai costantemente 1’ origine del terzo, quarto 
e sesto nervo cerebrale di quel lato , più pic- 
ciola e più sottile, che nell’altro lato sa- 
no (S). 

1^5. pag. z86. Fec’ lo pure la stessa osserva- 
zione nella mia Nevrologia . Si deve poi , nel 
portar giudizio di ciò, por mente all’ età, al 
sesso e alla maggiore o minore adiposità del- 
la persona . Gl’ individui giovani , le donne 
e le persone magre sembrano , sotto le stesse 
circostanze , non solamente, per dir cosi , più 
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uorvose, cioè a dire fornite di nervi più consi* 
stenti c più crassi , ma lo sono efleltivamentc 
rispetto agl’ individui vecchi, agli uomini e 
agli adiposi (S) . 

1 76. pag. 286. A questi cangiamenti posso 
aggiungere uu’ apparenza morbosa, che os- 
servai nel cervelletto ; e consisteva in una 
grossa concrezione tofacea, che teneva il luo- 
go di uu tratto di sostanza del viscere, verso 
la sua superficie, ed era lunga nove linee, con 
quasi altrettanto di larghezza , e con una cras- 
sizie di oltre a cinque lince. La sostanza del 
cervelletto , circomposta alla concrezione , 
comp.arve più tenera del rimanente , ma di co- 
lore sano , e senza odore particolare . V’ era 
gran copia di siero attorno questo viscere , e 
nei ventricoli del cervello . L' nomo , a cui ap- 
partenne questa mutazione morbosa , visse 
lungo Tempo infermiccio , e poscia mori im- 
provvisamente nella età di sessant’anni (Z) . 

177. pag. 288. Anche di queste Cosi dette ernie 
del cervello, WsiDMATmaMagonza ed io posse- 
diamo due begli esempj . È manifesto , nuli’ 
altro avervi in ciò , che un difetto di confor- 
mazione originaria (S) . 
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poliposi 2^1 ; c tuttavia non aneuri- 
smatico 2^3. Rotto 36; per esulcera- 
zione 3i3; per ismagliamento di fibre 
3i3 ; preparato da preceduta erosio- 
ne 3i4> Mutato in molta della sua so- 
stanza 333. Divenuto in parte osseo e 
terroso 4^- 33 1 . Facile errore nel de- 
terminare queste sue mutazioni 332. 
Sintomi 5i. 


Diabete v. Reni . 
Dissenteria v. Intestim. 


Emobboidi I. 2o5. Osservazioni che rimangono da 
farsi intorno alle stesse 4<>o. v. Intesti- 
no retto . 

Empiema 1 . 60. Snoi sintomi 68. Guarito felice- 
mente 337 . 
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EHMAfnoMTo. Individuo credulo tale II. aSg. Sto- 
ria di altro individuo singolare 358 ; e 
di un altro diverso da questi 362. 

Erkie I. 101. Cagioni di alcune 3 q 6. Ernia del- 
lo stomaco Diaframmatica iqS. 
Storia singolare di un’ ernia di questo 
genere 3q^. Ernia ombilicale iq/^.. Con- 
genita 108. Sintomi 228. Ernia conte- 
nente l'appendice vermiforme attacca- 
ta al testicolo 300. Ernia della vesci- 
ca orinaria II. i33 ;del cervello 38'j. 

Esofago coperto da uno strato di linfa coagula- 
bile I. 10^. Costretto spasmodicamen- 
te 108 ; sintomi i3i. Per raggrinza- 
mento della.sua membrana interna io0. 
e 35z ; sintomi 1 3 2. Esulcerato e ri- 
stretto 110. e i35. Sclrroso 111. i35. 
c 38^; sintomi i3z. Cartilaginoso ii3. 
Compresso dall’ arteria sottoclaveare 
sinistra i34- Corposo i35. Allargato 
parzialmente i35. Consunto in parte 
dalla compressione di un aneurisma 

35;. 


FARincK contenente un fungo I. 1 13 ; suoi sin- 
tomi i33. Fornita di tumori scrofolosi 
1 14- Avente un sacco formato nell’ul- 
tima sua stremità 1 14- 
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Fioato rotto per riolenza esteriore I. 36g. II. 21. 

Aderente al diaframma I. 36g. e 3g^. 
II. 2 ; e allo stomaco 4. Con la sua to- 
naca infiammata 1 ; sintomi z3 ; e 
cartilaginosa Infiammato nella sua 
sostanza 5; sintomi z4. Suppurato 3a. 
Sparso di tubercoli comuni ^ ; sinto- 
mi a 5. Di tubercoli grossi e bianchi 
g ; sintomi 26. Di tubercoli teneri e 
nerastri 1 1. Di tubercoli scrofolosi 12. 
Lasco, con tumori rossicci 1 3. Aven- 
te sostanza tenerissima i3 ; o durissi- 
ma i4 ; sintomi 27. Fornito di idatidi 
1 5 ; sintomi 2 8. D’ una cistide conte- 
nente materia terrosa 21. e 3o5. Di 
vescichette sanguigne 34- Contenente 
de’ vermi z3 ; un osso rotondo 3i ; 
un tumore osseo cartilaginoso 34. Gia- 
cente fuori del petto 3a. Indurato 33. 
Guarito d’ un ascesso 33. Consunto 
in parte da un verme 34- Mortificato 
3o4- Cosa sia la così detta ostruzione 
di fegato 3o4- 

Fistole dell’ ano. v. Intestino retto. 

Forame ovale aperto I. 3g. Storia singolare di- 
un caso di questo genere 3i5. Semi- 
aperto 43. 
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grandula pineale contenente una sostanza ter- 
rosa U. 283. Direnata scirrosa 284 > 
Idropica a 84 - 

pituitaria aggrandita c mutata di strut- 

• tura n. 285. 

tiroidea iuGammata I. g 4 ; sintomi 1 24 - 
Aggrandita g 5 ; sintomi 1 26. Scirro- 
sa g^ ; sintomi 12^. OssiGcata g8 ; 
sintomi 12'^. 

Glaitdi;lx assorbenti scrofolose I. 120. Scir- 
rose 121. Ossefalte 121. 3 o 6 . e 4 <> 3 . 
Ingrossate 1 3 ^. Cancerose 1 3 ^. Si di- 
cono per solito oslrutle, quando sono 
in vece aggrandite ^ 02 . 

meseraiche scrofolose I. 226. Cance- 
rose 22^. Terrose od ossee 227. 
GnAiTDiLABBnA cocrcnti II. 24 g. Fornite d’un con- 
dotto particolare zSi ; di cistidi ripie- 
ne di sangue 261. 


Idatidi del cuore 1 - 44 ; loro sintomi 5 i. Dei 
polmoni 86; loro sintomi go. Del bas- 
so ventre i 49 ; loro sintomi i 53 . Del- 
lo stomaco 181. Del fegato II. i 5 . e 
3 o 5 . Origine delle stesse 18. Sembra- 
no più rare in Italia , che in Inghilter- 
ra e in Germania 3 o 5 . Della milza 6‘j. 
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e 3 ai ; loro sintomi *j 3 . Dei reni 88. 
e 3a7 ; loro sinlomi loo. Dell’ utero 
aoz. Delia placenta 346 . Dellapia ma- 
dre a6a. Del cervello 268. Sintomi 292. 

lonocEFài-o n. 2^1 ; suoi sintomi agS. Per lo pili 
non è congiunto alla scirrosità delia 
gianduia pineale 385 . 

Idrocele II. 166 ; suoi sintomi 191. Curato feli- 
cemente senza operazione 889. 

Idroeobu V. Stomaco . 

Idropi. Derivano in gran parte da flogosi loca- 
li I. 33 'j. Idrope del pericardio 9. e 
338 ; suoi sintomi i^. Dei petto 62 ; 

• suoi sintomi 68. Del petto e del pe- 
ricardio 338 . Del basso ventre i 38 ; 
suoi s'mtomi 1 5 1 ; e sua causa proba- 
bile 367. Deir utero IL 201. Delle 
ovaie 21 5 . Delle tube fallopiane z 3 o. 

Ime^e imperforato II. 2^0 . 

IxTESTiTTi infiammati I. i 83 ; loro sintomi 228. 

Anneriti, ma non mortificati i 84 -Mor- 
tificati 188. Esulcerati i 84 .. c 899; loro 
sintomi zSo. Perforati da erosione 1 86; 
da vermi a^o; da due spille 871. Coar- 
tati i4o. 368 . c 891. Scirrosi e cance- 
rosi 200 ; loro sintomi 281. Mutati par- 
ticolarmente nella dissenteria 20 3 ; loro 
sintomi ala. Fomiti di addoppiatore 
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callose ao 4 ; di petecchie a^a; di pasto, 
le vajuolose aa 4 - Dubbj su questo fatto 
Sqi. Pieni d’aria aao. Contenenti una 
materia ossea aaa ; o calcolosa aa 3 . 
Fomiti di un’ appendice cieca a 38 ; di 
concresioni ossee e terrose 4 «a. Pienis- 
simi di acqua a 3 g. Strozzati dall’ omen- 
to 243. Aperti nell’inguine sinistro a^S. 
Scoppiati 3^1. Insaccati 190. 3 g 4 - c 
396; sintomi di questa condizione 228. 
Cacciati in parte per l’ano 189. c 
Imestiko duodeno congiunto al fegato I. 246. 

Assai corrugato 3 ^9. Contenente un 
tumore particolare II. 3 og. 

— I digiuno fornito di anelli promiuenli I. 
223 . Rotto per gangrena 3g2. 

ileo spezzato per gangrena I. 3 g 3 . 

Gangrenato per insaccamento 396. 

— colon spostato I. z 46 . Fornito di croste 
247; di valvole conniventi assai diverse 
247 ; di un grumicello di adipe 248. 

retto comunicante con la vescica I. 

186 ; suoi sintomi 282. Con la vagina 
186. Sformato dalle emorroidi 2o5 ; 
suoi sintomi 233 . Dalle fìstole 207. 
Canceroso z48. Chiuso per l’ imperfo- 
ratura dell’ ano 208. Terminante nel- 
la vescica 209; o nella vagina 210. 
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Laiuxge con le cartilagini ossificale I. 99 ; suoi 
sintomi 128. Esulcerata joo ; suoi sin- 
tomi 1 29. Coi seni esulcerati 346 . 

Ligame5Ti rotondi dell’ utero infiammati II. 288. 

Lombrico rotondo è frequente nei fanciulli I.210; 

suoi sintomi 233 . Sue diversità esterne 
dal lombrico terrestre 211. Diversità 
interne dallo stesso 21 3 . 


Mìcchis bianehe del cuore come si formano 1.23. 
Malattu blu. V. Forame ovale.. 

Marcia . Suo modo di prodursi I. 335 . Sue qua- 
lità , quand’ è di buona indole 336 . 
Mbdiastimo anteriore. Malattie cui soggiace 1. 1 22 
MiinifGK ( dura ) infiammata II. 2 53 ; suoi sin- 
tomi 288. Coperta di marcia 255 ; o 
d’ uno strato di linfa coagulabile 254 . 
e 29^ ; la quale talvolta si converte in 
membrana di nuova formazione 36 z. 
Aderente alle altre membrane del cer- 
vello 25 1. Esulcerata 255 . Gaiiìrrenata 
263. Fornita di tumori scrofolosi 255 ; 
o spugnosi 256 . e 366 . Sintomi 289. 
Contenente lamine ossee 2 56 . 29^. 
e 36 ^. Sintomi 289. Congiunta tenace- 
mente al cranio 25 ^. Contenente dell’ 
acqua 276. Sparsa di sostanza arenosa 
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296 ; e di alcane tenie idatigene 296. 
Avente una concrezione terrosa 296. 
MEirinoB (pia) le cui vene erano turgide di san- 
gue n. 269 ; sintomi 290. Sparsa di 
tumori scrofolosi 261. Infiammata 260 ; 
suoi sintomi 290. In parte osscfatta 
263. Contenente dell’ acqua 2 ^ 5 . 
Meszktebio infiammato!. 226; suoi sintomi 236 - 
Con le sue gianduia scrofolose 226 ; 
suoi sintomi z 36 ; o cancerose 22^; o 
terrose ed ossee 22^. 

Milza infiammata nella sua sostanza II. 62 ; suoi 
sintomi ^i. Suppurata ^ 4 - e-jS. Infiam- 
mata nelle sue tonache 6 1 ; suoi sinto- 
mi 71. Aderente alle parti vicine 62. 
Estremamente tenera 63 . Molto dura 
64 ; suoi sintomi j». Tubercolosa 65 . 
Con tonaca cartilaginosa 65 ; o in 
parte osscfatta 66 ; o sparsa di tuber- 
coli cartilaginosi 32 i. Molto ampia 6^. 
Assai picciola ■j 4 - Mancante “jo. So- 
stituita da picciole milze 69. e ^ 4 - 
Spostata 'j 4 - Contenente concrezioni 
petrose 68; o strabocchevole copia di 
ìdatidì 3 zi. Lacerata 69. e ^4 ; senza 
portare perciJ» la morte istantanea 
324. Utilità dell’ uso del ferro negli 

aggrandimentl di questo viscere 3 18. 
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Nf.uvi souo pili o meno voluminosi in varii sog- 
getti U. 3b6. 

del cranio infermi II. 285 . Ottici ed 

olfattori assottigliati o compressi 385. 

Nikfe assai grandi II. 24 - 8 . Deformate 25 1 . Tri- 
plicate a5i. 


Orifizio venoso del cuore sinistro ossefatto e 
cartilagineo 1 . 344- 

OssiFicAziom sono comuni a pressoché tutte le 
parti del corpo umano I. 65. e 34a. v. 
Scaglie petrose. 

Ovaie infiammate nella loro tonaca peritoneale 
n. 2 i3; e nella loro sostanza 2i4 ì 
sintomi 226 . Suppurate 347- Scirrose 
21 4; sintomi 226 . Ingrandite e polpute 
21 5. Scrofolose 21 5. Idropiche 21 5. e 
355; sintomi 227 . Questo loro stato 
h diverso dalle credute idatidi delle o- 
vaje 2 1 7 . Esiti diversi di questa malat- 
tia 356. Cangiate in un tumore carno- 
so 358 ; o in una sostanza sebacea, con 
de’ capelli e dei denti 218 . Origine 
probabile di questo fatto 219 ; sostenu- 
ta anche dalla storia di un tumore , ri- 
trovato nell’ addome di un cavallo 220 . 
Contenenti un feto 221 . Formanti radi* 
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ce (li un tumore singolare, e di dubbia 
origine 347 * Raggrinzate 226. Man- 
canti 2 z 5. Cadute in un’ ernia 358 . 


Pakcbiis suppurato II. ^6 ; suoi sintomi 79. In- 
durato ^6 ; suoi sintomi 80. Scirroso 
77. Contenente de’ calcoli 78 ; suoi 
sintomi 81. Ingrandito I. 38 a. Man- 
cante n. ^9. Sua' condizione in un ca- 
so di diabete 827. 

PsBicABDio infiammato I. 1. z 53 ; suoi sintomi 
i 5 . Piu polputo dell’ ordinario 2. 277. 
e 878. Contenente sangue 19. e 87; 
marcia 5 . 19; idatidi 19; siero 4 - 
Sintomi 1^. Qnasi secco 12. Cartilagi- 
noso i 3 . In parte osse f a tt o i 3 . e 267. 
Mancante i 5 . e 20. Disteso 10. 266. e 
270. Aggrandito 266. Aderente al cuo- 
re 8. e 256 ; per prima intenzione 257 ; 
per flogosi presente o passata 259 ; e 
seguita da concrezioni tofacec 259. 
Sintomi di queste adesioni 16. 

PsBiTONEo infiammato I. i 4 i ; suoi sintomi i 5 i. 

Legato da aderenze morbose i 44 - 
Sparso di masse scrofolose i 46 ; dì 
tumori cancerosi 147; d* (sscrescenze 
cartilaginose i 48 . e i 55 di tumori 


steatomatosi i48. i Sz. e II. 358. For- 
mante un seno particolare L 1 55. Tra- 
forato dai lombrici 1 55. Idropico i56. 
Ingrossato II. 35z. 

Paoao ristretto L i65. e 379. Occupato da un 
tumore carnoso 180. Divenuto scirro- 
so 38a. Variazioni della sua forma e 
della sua grandezza 38i . 

Pussi coroidei forniti di picciole vesciche II. 

a8a ; dì idatidì 38a ; la cui esistenza 
non sembra ben avverata 38z. Sparsi 
• di tumori rotondi z83 ; e di altra for- 
ma 383 ; e di concrezioni terrose 299- 
In parte ossefatti 397. Coi vasi sangui- 
gni assai distesi 38z. 

PtEona infiammata L 56 ; suoi sintomi fifi. Ge- 
mente marcio 61L. Molto arida 6Ì Os- 
sefatta 64.- e 34z ; suol sintomi 69. Spar- 
sa di concrezioni osseo - cartilaginose 

O 

339. e 34 1 ; taluna delle quali contie- 
ne della marcia 34o. La polmonare a- 
derente alla costale Sq ; sintoni 67. 

Potm del cuore L zi c 272 ; come si formino 
zi Loro diversità dagli ammassamenti 
lamellati dei ventricoli ziPolipi dei pol- 
moni q3. Della trachea io3; loro sinto- 
mi 1 3i . Dell’ utero II. iq3. Divisione 
degli stessi proposta da Walter 344- 
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PoLUOHi infìaminati L 2i > loro sintomi Sj. Ana- 
sarcatici So. e Distesi lialt’ aria 8j_, 
Con cellette ingramllte S2 ; sìnto> 
mi ^ Fomiti di vesclclielle aeree Sa. 
e ^ ; di vasi linfatici varicosi Mu- 
tati in sostanza simile al fegato 83 ; 
loro sintomi ^ Ossefatti in parte 84- 
c 345. Compressi da un tumore pro- 
prio Si. Sparsi di concrezioni terro- 
se 86. 93. c 346 ; sintomi qo. Mancan- 
ti da un lato 91. Scoppiati da un la- 
to q3. 

Prostata inGammata e suppurata II. i45 ; suoi 
sintomi 1 il. Scrofolosa i45 ; suoi sin- 
tomi 132. Scirrosa i46. La sua scirro- 
siti i diversa da quella delle altre parti 
, i 48. Donde derivi if suo aggetto nella 

; vescica i46. Sintomi 1 ia. Straordina- 

riamente picciola 1 5 1. Di molto ag- 
grandita e indurata 337- Coi condot- 
ti allargati i5o ; c contenenti dei cal- 
coli i 49- Sintomi i53. 


Reu inGammati nella loro capsula II. 82 ; sinto- 
mi 99. Loro ascesso 83. e io5 ; sinto- 
mi 99. Qualità della loro marcia 33 1. 
Scirrosi 85 ; sintomi 100. Loro stato 
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Bel diabete &£ ; sintomi ini. Assai 
teneri Sj. Loro idatidi SS ; che sono 
diverse dalle epatiche Loro calco- 
li ^ c lol ; che sono prodotti anche 
dall' oso di cattiva birra 33 1 . Dessi 
consumano talvolta la sostanza dei re- 
ni ^3 ; loro sintomi loi. Terrosi ed 
ossei 0 ^. Mancanti e sosiltnitl, nelle 
loro funzioni, dalla cote 33 1 . Loro va- 
rietà originarie e io3. Loro gran- 
dezza straordinaria io5. Forniti di cl- 
stidl piene di un fluido orinoso 
Rejii succenluriati cartilaginosi II. lo-j. Loro 
stato In molti fatui io5. 


ScAGLis ossee o petrose dell’ arco dell’ aorta L 29 . 

Delle arterie coronarie del cuore ^ 
loro sintomi 48. Delle valvole semiluna- 
ri SS ; loro sintomi 4^ Della arteria 
basilare c sue diramazioni z'; 8 . e 38i. 

Stomaco infiammato L i5^ ; suoi sintomi 1 ^a. 

Suo stato nell’avvelenamento con l’ar- 
senico 1 58; sintomi dello stesso 1 ^ 2 . 
Nell’ idrofobia 169 ; sintomi di questa 
1 ^3. Esulcerato 160 . 180 . e 384; suoi 
sintomi 1 ^3. Scirroso e canceroso 161 . 
c 38z; suoi sintomi 1 7 3. Fungoso i63. 


Digitized by. Google 


Fornito di tumori scirrosi i 64 - ; di tu- 
mori sebacei i ^o. e i 79 ; o carnosi 
180 ; di papille morbose 171. e 1 79 ; dì 
petecchie i ^9; di pastoie vajuolose 1^1. 
Dtibbj intorno questo fatto Sqi . Ridot- 
to parzialmente in una borsa i 65 . Ri- 
stretto i6fi. Aggrandito 166. e 383 ; e 
in modo straordinario 390. Disteso 
dall’ aria 167. Distrutto in parte dal 
sugo gastrico i68. Contenente calcoli 
1 70. e 181 ; idatidi 181; sangue coa- 
gulato i8t. Spostato 1 76. Giacente in 
un sacco erniario 1 77. Passato nel to- 
race 177. Aderente al fegato 177. Di- 
viso in due cavità 17^ Rotto i8o. Per- 
forato da un lombrico 182. Bipartito 
da forte costràione 889. Gangrenato 
374. e n. 3 o 3 . 


T EinA cucurbitiua L 2 i 4 - Lata 217. Loro sinto- 
mi z 34 . 

Testicoli aderenti alla tonaca vaginale II. 169. 

Con la tonaca vaginale contenente ida- 
tidi 1 68 ; sintomi 182. Contenente ac- 
qua i66; o cartilagini libere i68. In- 
fiammati 1 TOj loro sintomi 182. Suppu- 
rati 171. Scrofolosi ijj ; sintomi i 83 . 
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Aggranditi Scirrosi c cancerosi 

1 72 ; sintomi i84^. Cartilaginosi 1 78. 
Alfetti dalyun^u* haematodes 1 7^ ossei 
1 74.- Terrosi i 86 . Forniti di cistidc 
contenente una vena medinensis 1 74- 
Circondati da corpetti cartilaginosi 
i 85 . Con r epididinio cieco 1 75. Col 
vase deferente ristretto 1 76. Cogli epi- 
dimi bipartiti 1 85 . Testicoli picciolissi- 
mi c consunti 1 76. Soffermati nella ca- 
vità addominale 1 77. 

Tmo contenente pietruzze L 137. Aggran- 
dito iii.e 3 fio. Cagioni della rarità di 
quest’ apparenza 36 i. Caso singolare 
di questo genere 364 - 

TnirnFi infiammata L 101; suol sintomi 129. 

Coperta d' uno strato di materia pol- 
puta L02 ; suoi sintomi 1 3 o. Scirrosa 
1 ofi. Compressa i 34 - Ulcerosa 107, 
Con gli anelli ossefatti 106. Con un 
verme nelle sue glandole linfatiche i 34 - 
Consunta 'm parte per la compressio- 
ne di un aneurisma vicino 349. Con 
uno de’ suoi rami bronchiali chiuso de 
tutto 35 i. 

Tricocefalo L a i8. 

.Tube fallopiane infiammate II. 229. Aderenti 
alle parti vicine 229. Idropiche 280. 
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Cieche zSi. Contenenti un feto 28 1. 
Sformate da un tumore doro 233 . 
Tubercoli ordinar] deipolmonil. -5; loro sinto- 
mi 88. Teneri epolposi degli stessi ^9. 
Dei fegato II. Della milza 65 . Dei 
reni 85. Dell’ utero 191. c 343. Caso 
fatale di uno di questi 34 >• 

Tumore particolare del duodeno U. 309. Aneu- 
rismatico del cuore I. 277. 

T UMORI scrofolosi del pericardio I. 1 1 ; sintomi 
18. Steatomatosi dell’intestino colon 
n. 35 z. Del cranio 878. 


VAonri infiammata II. 286 ; suoi sintomi 242- 
Con le sue pareti aderenti 286. e 36 i; 
■intorni 243. Esulcerata 237 ; sintomi 
244 - Fornita di tumori scirrosi 287 ; 
sintomi 245. Invertita 288 ; sintomi 

. 245. Brevissima 24 i- A mpia 242. Ri- 

strettissima 242. 

Valvola dell’ Eustachio avente forma non con- 
sueta I. 826. 

Valvole arteriose del cuore ossefatte I. 33 . In- 
grossate e opache 34 . c 270. Rotte 34 - 
e 3 06. Con li seni dilTormati 270. 

— — venose del cuore ossefatte I. 35 . c 3i2. 
Ingrossate ed opache 35 . 
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Valvole dell’ aorta cartilaginose I. 3 ii. Si in- 
fermano eoa assai pili frequenza, che 
le venose, e quelle dell’ arteria polmo- 
nare 3 1 1 . . 

Vasi di nuova formazione assorbenti I. 5. Ar- J 

teriosi versanti marcia 7. Sanguigni 
3 . 5 g. 145. e 33 .|. Sono una prolunga- 
zione dei primitivi 254 - e 335 . 

Vene coronarie del cuore disposte diversamen- 
te dal consueto I. 326. 

V’entkicoli laterali del cervello privi affatto d’o- 
gni umore H. 298. Quest' umore h tal- 
volta coagulabile 3 79. Pessi non co- ' < 

municano fra di loro 272. 

Vermi del pericardio, cosa fossero I. ao. Del- 
lo stomaco v. Stomaco. Degli intestini 
V. Lombrico rotondo , Tenia cucurbi- 
tina. Tenia lata , Ascaridi, Tricoce- 
falo. Loro origine 219. Usciti dall’ om- 
bcUico 24 i- Ritrovati nel fegato II. a 3 ; 
nel condotto coledoco Sg. 

Vescica orinaria infiammata nella sua tonaca 
esternali. 108; e nella interna 109; 
sintomi i 34 - Esulcerata 111; sintomi 

1 35 . Scirrosa e cancerosa i 83 . Aven- 
te escrescenze fungose 11 3 ; sintomi ^ 

1 36 . Con un polipo nella sua cavità 
ii 4 ; sintomi 137. Con prolungazioni 

I 
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della sua membrana interna i i5.e 33 a. 
Con cistidi comunicanti con la sua ca* 
vità 1 1 5, Ingrossata nella sua tonaca 
muscolare 1 1 7. Divisa in due carità 

. ‘ Ito; sintomi i35. Contenente calcoli 

123. Distesa i3o. Contratta 11. Man- 
cante della parete anteriore i32. e 
336. Comonicante coll’intestino retto 
i33. Caduta in un' ernia 336. 

Vescichette sem'mali infiammateli, i^o. Scrofolo- 
se i4-i< Aventi li condotti ciechi 14.2. 
Picciolissime Mancanti da un la- 
to i43. Scìrrose i44- Dna di esse ri- 
masta eguale alla sua compagna, quan- 
tunque fosse priva del proprio testico- 
lo 336. Le loro malattie non hanno 
sintomi precisi 1 44* 

ViscEBi del petto e dell’addome, che d’ ordi- 
nario tengono le partì destre, colloca- 
ti nelle s'mìstre; e viceversa I. 371. 


UaETEHi dilatati II. 34 2- Uno di essi che termi- 
para nella vagina 36a. 

UasTHA infiammata U. i58 ; sintomi i64- E- 
sulccrata iSq. Suoi ascessi 1 55. Fisto- 
le della stessa 1 56. Pietre nelle cavità 
della sua porzione membranosa 157. 
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Avente le glandole di Cowper inrcrme 
i 5 ^. Ristretta i6o ; sintomi i 64 - For- 
nita di carunc -le i6i; sintomi i 65 . • 
Con le glandule mucose ingrandite 
i6i. Coperta da uno strato di mate- 
ria terrosa 162. Avente un oriGzio pre- 
ternaturale 162. 

Utebo infiammato II. 18^. e 34 1 ; sintomi 
206. Guasto per ulcere maligna 188 ; 
sintomi 206. Aggrandito per scirro 
190; sintomi 20^; o per aumento del- 
. la propria sostanza 347 - Fornito di tu- 

bercoli 191 : sìntomi 208 ; e di poli- 
pi 193,- sìntomi 209. Invertito 195; 
sìntomi 210. Caduto 196; sìntomi 
210. Costretto nella sua cavità i97- 
Con la bocca contratta o chiosa 197. 
e 346. Ossefatto in parte 198. e 346 . 
Converso in sostanza terrosa 198. 

, Contenente una massa ossea 199. Del- 

le pietre 199. Uu feto morto c dege- 
nerato 200. Deir acqua 201 ; sintomi 
f 211. Delle idatidi 202; sintomi 211. 

' . Dei capelli 347 - Rotto 2o3 ; sintomi 

• 212. Doppio 2 o 4 - Sue varietà natura- 

li ’2o5. 
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